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RESUMO. A composi¢do da dieta pode interferir diretamente na
homeostase energética. No metabolismo energético, a via de oxidagao
e atermogénese induzida pela dieta s&o diferenciadas pela propor¢do
de macronutrientes da dieta. Neste sentido, a dieta hiperprotéica é
mais termogeénica que as dietas hiperglicidicas e hiperlipidicas,
enquanto que as dietas ricas em carboidrato parecem ser mais
termogénicas que as ricas em lipidio, mas os resultados ainda sao
controversos. Em relacédo a ingestao cal6rica, a composicao da dieta
pode estimular ou inibir a mesma, de acordo com a palatabilidade
dos alimentos e o grau de saciacdo e saciedade, relacionadas as
quantidades de carboidrato, proteina e lipidio da mesma. Uma
hierarquia tem sido relatada para a capacidade dos macronutrientes
em induzir saciedade em que a proteina € o mais sacietégeno ao
contrario dos lipidios, que sdo os menos sacietdgenos. De modo geral,
ainda ha discrepancias entre os estudos, em relagdo ao papel regulador
dos macronutrientes em componentes do gasto energético e na
ingestdo caldrica, devido as diferencas metodoldgicas como amostra,
tempo de exposi¢ao a dieta, densidade caldrica e contetido calérico
total da mesma. Desta forma, o presente trabalho tem como objetivo
analisar as evidéncias cientificas mais consistentes a respeito do papel
modulador da composi¢do da dieta na termogénese induzida pela
dieta e na ingestdo caldrica, para melhor entendimento da prevencao
e controle da obesidade pela intervencao dietética.

Palavras chave: Carboidratos, proteinas, lipidios, termogénese,
metabolismo energético, ingestao caldrica, obesidade.

INTRODUCAO

O balango energético, advindo do equilibrio entre o gasto
energético (GE) e a ingestdo caldrica (IC), tem um importante
papel no controle do peso e da reserva de gordura corporal.
Para entender como este balanco é perdido, € necessario
investigar a ingestao, oxidacao, termogénese e estocagem dos
macronutrientes, a saber, carboidrato, proteina e lipidio, que
juntos influenciam na IC, no GE e no balango energético (1).

A oxidagdo da proteina e do carboidrato se ajusta
espontaneamente a sua ingestdo, mas isto ndo ocorre com 0
lipidio, que é principalmente estocado durante a fase pos-
prandial (2,3). A termogénese induzida pela dieta (TID), por
sua vez, tem o conteldo calorico e a composicao da dieta
como importantes moduladores (4,5). A proteina é o
macronutriente mais termogénico (6-8), enquanto que o poder
termogénico do carboidrato e lipidio ainda é controverso.
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SUMMARY. Macronutrient profile affects diet-induced thermo-
genesis and energy intake. The diet composition can interfere di-
rectly in the energy homeostase. In the energy metabolism, the oxi-
dation pathway and diet-induced thermogenesis are differentiated
by diet macronutrients proportion. In this respect, the high-protein
diet is the most thermogenic, compared to high-carbohydrate and
high-lipid diets, while high-carbohydrate diet appears to increase
the thermogenic effect more than high-lipid diet, but the studies are
controversies. Towards energy intake, it can stimulate or inhibit the
energy intake, according to the foods palatability, satiation and sati-
ety degree, related to diet carbohydrate, protein and lipid content. A
hierarchy has been observed for the satiating efficacies of the macro-
nutrients protein, carbohydrate and fat, with protein as most satiat-
ing and fat as least satiating. In general, there are discrepancies be-
tween studies about the regulatory role of macronutrients in the com-
ponents of energy expenditure and intake, due the methodological
differences in the subjects, exposition time for diet, energy density,
and total energy content. The present work seeks to analyze the more
consistent scientific evidences toward the modulator role of diet com-
position on the diet induced thermogenesis and energy intake, for
better understanding of obesity prevention and control by dietetic
intervention.
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Alguns estudos indicam que dietas ricas em carboidrato tém
maior efeito na TID que dietas hiperlipidicas (9-10), enquanto
outros ndo encontram diferenga entre seus efeitos (6,11,12).
A TID parece ser também influenciada pelos estimulos
sensoriais (13), de modo que o0 aumento da palatabilidade dos
alimentos esta associado ao aumento da TID (4,6). Em relacao
ao estado nutricional, os individuos obesos tém apresentado
menor resposta metabdlica oxidativa (14-17) e termogénica
(18-21) nos estados de jejum e pos-prandiais, suportadas pela
hipotese de que agdo do sistema nervoso simpatico (SNS) é
prejudicada pela reducdo do nimero e da sensibilidade dos -
adrenorreceptores (22-23).

A ingestdo alimentar, um dos componentes do balanco
energético, esta intimamente ligada as sensacdes de fome,
saciacdo, saciedade e apetite (24-25). Por isso, a influéncia
dos macronutrientes na IC é muito investigada, mas 0s
resultados também sdo controversos. Estudos mostram que
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pessoas apresentam menor sensacdo de fome, menor IC e maior
saciedade apds a ingestdo de uma carga de proteina, quando
comparada a ingestao de cargas de carboidrato e lipidio (26-
29). O lipidio parece ter menor efeito sacietégeno que o
carboidrato, além de aumentar a palatabilidade dos alimentos
e, apresentar maior contetdo caldrico (30-32). Entretanto, em
alguns estudos, nao houve diferenca entre dietas hiperglicidicas
e hiperlipidicas na saciedade, quando as mesmas apresentavam
densidade caldrica e palatabilidade similares (26,33), 0 que
sugere a influéncia dessas caracteristicas da dieta na IC.

Desse modo, o presente trabalho tem como objetivo analisar
as evidéncias cientificas mais consistentes a respeito do papel
modulador da composicéo da dieta na termogénese induzida
pela dieta e na ingestéo caldrica, para melhor entendimento
da prevencao e controle da obesidade pela intervengdo dietética
adequada.

METODOLOGIA

Para a presente revisdo, foi realizada uma busca a partir
dos principais bancos de dados nacional e internacional em
saude disponiveis na Internet: Web of Science, Pubmed, Lilacs
e Scielo (1990 — Abril, 2007), com o fim de se apresentar e
discutir as publicacfes mais relevantes sobre o tema. Foram
utilizadas as palavras chaves ‘carboidratos’, ‘proteinas’ e
‘lipidios’, ‘termogénese’, ‘metabolismo energético’, ‘ingestao
caldrica’, ‘obesidade’, em portugués e em sua respectiva
traducdo para as linguas inglesa e espanhola, quando
necessario.

Termogénese induzida pela dieta e o papel dos
macronutrientes

O balanco energético, fundamental para a manutencéo do
peso corporal dos individuos, se faz pelo equilibrio entre o
GE ealC. O fato de que o balanco é mantido quando a energia
ingerida é igual a que é gasta nos processos metabolicos e
atividade fisica, sugere que alta prevaléncia de gordura corporal
total (GCT) é, provavelmente, causada por um ou mais fatores:
(a) alteragdes no gasto energético pela atividade fisica; (b)
alteragbes na eficiéncia do turnorver metabdlico
(termogénese); (c) alteracOes na IC. Para entender como este
balanco é perdido, faz-se necessario investigar a ingestéo,
oxidacdo e estocagem dos macronutrientes, a saber,
carboidrato, proteina e lipidio, que juntos determinam a IE, o
GE e o balango energético (1).

A oxidacdo celular dos substratos é determinada pela
necessidade do organismo em gerar adenosina trifosfato (ATP),
utilizado nas diferentes fungdes metabolicas (manutencéo de
temperatura, atividades, etc.). A composi¢do dos substratos
metabdlicos, destinada a fosforilacdo oxidativa, varia
consideravelmente durante o dia (5). O quociente respiratorio
néo protéico (QRNP), razéo entre o volume de CO, expirado

e volume de O, inspirado, indica a propor¢do de GE na
oxidacdo de carboidrato e lipidio, enquanto que a oxidacédo
de proteina é independentemente estimada pela excrecao de
nitrogénio urinario de 24 horas (1).

A ingestdo alterada de carboidrato ndo causa
imediatamente mudancas na sua oxidagdo, sendo necessario
um tempo para ajustar o0 QRNP ao novo estado (um a trés
dias). Ap6s uma semana de dieta rica em carboidrato ou em
proteina, a oxidagdo do macronutriente esta equilibrada (1).
Chawalibog & Thorbek (34) obtiveram uma reducéo
significativa da oxidagdo noturna de carboidrato (5-7g de
carboidrato/ hora) em comparacdo a oxidagéo de carboidrato
durante o dia (12-14g de carboidrato/ hora). Esta diferenca
pode ser explicada pela necessidade de manutengdo da
homeostase glicidica. Durante o dia, enquanto o carboidrato
¢ ingerido, as reservas de glicogénio permanecem saturadas
e entdo, a maior parte do carboidrato ingerida é oxidada.
Durante a noite, periodo de jejum, as reservas de glicogénio
precisam ser utilizadas, reduzindo o nivel de oxidacdo do
carboidrato para preservagdo das mesmas.

Os QRNPs apos a ingestdo de uma dieta rica em gordura
sdo menores que os obtidos apds a ingestao de uma dieta pobre
em gordura, devido a maior oxidacao de lipidio na primeira
(16,35). Entretanto, estudos em modelos animais e em
humanos demonstram que a alta ingestdo de lipidios pode
causar uma reducdo na expressdo de genes envolvidos na
cadeia transportadora de elétrons e na biogénese mitocondrial,
ou seja, na capacidade de fosforilagdo oxidativa (36,37). O
lipidio, portanto, diferentemente do carboidrato e da proteina,
que ajustam sua oxidagdo a sua ingestdo, é principalmente
estocado durante a fase pos-prandial (2,3,5). Além disso, 0
grau de saturacdo, a posicdo do acido graxo (AG) no glicerol
e 0 numero de carbonos da cadeia do AG podem influenciar
no metabolismo pos-prandial dos lipidios. Por exemplo, em
modelos animais, dietas ricas em acidos graxos poliinsaturados
levaram a um menor acimulo de gordura corporal, reduziram
0 QRNP e aumentaram a TID (27). Em humanos, as dietas
hiperlipidicas ricas em acidos graxos poliinsaturados
promoveram menor acumulo de gordura corporal que dietas
ricas em acidos graxos monoinsaturados, por estimulacdo da
TID (5). Outros estudos obtiveram menor QRNP e maior
oxidacao de lipidio apds ingestdo de digliceridios (DG),
comparados a ingestao de trigliceridios (TG). A hipotese que
justifica este resultado é a diferenga no metabolismo dos DG
e TG nos periodos pré e pés-absortivos. O TG € hidrolisado
pela 1,3 — lipase em 1,2-DG ou 2,3-DG, que por sua vez, sdo
hidrolisados em 2-monoacil-glicerol e AG para serem
absorvidos na mucosa intestinal e transportados as células
como quilomicrons. Os DG sao, em sua maioria, consumidos
na forma de 1,3-DG que séo hidrolisados em AG e glicerol e
transportados via sistema porta ao figado, onde sdo
preferencialmente oxidados (38). Este mecanismo também
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justifica as menores concentragdes plasmaticas de TG em
jejum (39) e em estado pos-prandial (40) e menor acimulo de
gordura no tecido adiposo abdominal (41) apés ingestéo de
dietas ricas em DG. Os TG contendo AG de cadeia longa (TCL)
e AG de cadeia média (TCM) também tém sido investigados.
As dietas em que 30 a 60% do valor caldrico total € consumido
na forma de TCM levaram a uma maior oxidacéo de lipidio
(42-43), maior oxidacao de carboidrato (44) e maior TID (45)
que as dietas em que a mesma proporcao caldrica é consumida
na forma de TCL. O mecanismo parece ser 0 mesmo dos DG,
em que os TCM sdo transportados diretamente ao figado via
sistema porta e estimulam a -oxidacdo hepatica. O aumento
da concentracdo plasmatica de B- hidroxibutirato, apés
ingestdo de DGs e TCM, indica o aumento da oxidagédo
hepatica (38,42). Apesar do efeito benéfico no metabolismo
do lipidio, a utilizacdo de TCM na alimentacdo habitual é
dificultada por suas caracteristicas sensoriais, que levam a
rejeicdo na maioria dos individuos, mesmo em pequenas
porgoes.

Estes resultados mostram que a resposta oxidativa,
principalmente pds-prandial, esta associada a propor¢do de
macronutrientes oferecida na dieta. Para o lipidio, é ainda
importante levar em consideragdo as quantidades de gorduras
saturadas, mono e poliinsaturadas, bem como a presenca dos
DG e TCM.

A TID é o gasto energético gerado pelos processos de
ingestdo, digestdo, absorcéo, utilizacdo e estocagem dos
alimentos ingeridos. Ela representa 5% a 15% do gasto
energetico total, o que indica seu importante papel na regulacao
do balango energético e do peso corporal. Em uma dieta mista,
a TID pode representar um gasto energético de 10% a 15% do
contetdo calérico de uma dieta mista, mas quando 0s
macronutrientes sdo ingeridos separadamente, a proteina, o
carboidrato e o lipidio apresentam TID de 20% a 30%, 5% a
10% e 0% a 3% do valor caldrico total ingerido,
respectivamente. A TID é composta por duas fases distintas.
A fase cefalica ou facultativa ocorre pela agdo do sistema
nervoso simpatico (SNS), ativado pelas caracteristicas
sensoriais da dieta, enquanto a fase gastrointestinal ou
obrigatdria se caracteriza pelo gasto energético na fase de
absorc¢do e utilizagdo dos nutrientes pelo consumo de ATP
(45,46).

Entre os varios fatores que modulam a TID, o contetido
calorico e acomposicdo da dieta sdo os mais importantes (4,5,
46).

A proteina é o macronutriente mais termogénico, levando
a um gasto energético de 19% da energia ingerida para sua
utilizacdo e estocagem, enquanto que o lipidio, necessita de
um gasto 3% para 0 mesmo metabolismo (6,7,27). Ao mesmo
tempo, o efeito térmico da proteina € 50% a 100% maior que
do carboidrato, geralmente atribuido ao custo metabdlico da
sintese de peptideo ligante, ureogénese e gliconeogénese (29).

Os estudos sobre o efeito termogénico do carboidrato e lipidio
ainda séo controversos. Labayen et al (9) e Tentolourius et al
(10) obtiveram maior TID ap06s a ingestdo de dieta rica em
carboidrato, comparado a ingestéo de dieta rica em lipidio,
suportados pela hipdtese de que o carboidrato é capaz de ativar
0 SNS pelaresposta insulinica pds-prandial (10,47). Por outro
lado, outros estudos em que a ingestdo de dietas ricas em
carboidrato e em lipidio ndo apresentou diferenca significante
na TID (6,11,12,48). Em relacdo ao tipo de carboidratos e
lipidios, a TID é maior ap0s ingestdo de dietas ricas em
carboidratos complexos, comparadas a dietas ricas em agucares
(49,50) e apos a ingestdo de dietas ricas em TCM, comparadas
a dietas ricas em TCL (42). Desse modo, ndo s a quantidade
de carboidrato e lipidio oferecida na IC é importante no efeito
térmico da dieta, mas também sua qualidade pode ser
manipulada para obtencdo de maior gasto energético pos-
prandial.

ATID é reduzida em homens alimentados diretamente no
estdbmago, comparada a TID dos 30 a 40 minutos apds uma
alimentacdo oral (fase cefalica da TID). Este resultado sugere
que a TID pode ser influenciada pelos estimulos sensoriais
(aparéncia, aroma, textura) da dieta. Em estudo com ratos, a
ingestdo de dieta palatavel rica levou ao aumento da IC e maior
ganho de peso, comparado a ingestdo de uma dieta controle.
Em outro estudo, depois da ingestdo de dieta palatavel, a TID
foi maior em magros, associada a uma maior excrecdo de
noradrenalina (maior resposta metabdlica), enquanto que em
obesos a TID ndo apresentou diferenca significativa. A
deficiéncia nos obesos de aumentar a TID pela dieta pode
estar relacionada a diferentes respostas fisicas, fisioldgicas e
psicolégicas para estimular a TID, na sua fase cefalica (51).
Ao mesmo tempo, ndo houve efeito da palatabilidade na TID
em jovens e idosos em 6 horas de leitura pds-refei¢do, ou, em
adultos apo6s carga lipidica com a presenca ou ndo da
estimulagdo oral, sugerindo que o efeito da palatabilidade na
hiperfagia pode ndo ser atenuado pelo gasto energético e,
causar efeito direto na mudanca da composicéao corporal (52-
53). E importante notar que a composigio da dieta (em aglcar
e lipidio) pode influenciar os resultados sobre o efeito da
palatabilidade na TID. Deste modo, as discrepancias nos
estudos da influéncia heddnica na TID podem estar
relacionadas com as diferengas nos graus de palatabilidade
das dietas e outras caracteristicas como: tamanho, consisténcia,
familiaridade, duracdo da estimulacdo sensorial e estresse
psicolégico induzido pela dieta. Além disso, variagdes
individuais podem interferir na TID e na palatabilidade como
resisténcia insulinica, composig¢ao corporal e idade, que estdo
negativamente associados a TID (53).

Além destes fatores, o tempo de leitura e a carga cal6rica
oferecida interferem na capacidade de detec¢do das repostas
da TID em relagcdo aos macronutrientes e a palatabilidade.
Geralmente, a TID necessita de uma leitura de 4 a 8 horas
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para ser determinada, mas o tempo do aumento do GE pos-
prandial que inclui a TID total e seu valor de pico varia bastante
entre os estudos (4). Os valores de TID estdo aumentados para
dietas ricas em alcool e proteina no final de 5 horas de leitura,
sugerindo que os efeitos destas refei¢cdes foram pronunciados
por periodo mais longo (11). Apds ingestdo de uma dieta mista,
a TID pode ser determinada em uma leitura de 3 horas, quando
o contetido caldrico esta entre 360 e 620 kcal, ou ainda, quando
0 mesmo é equivalente a, aproximadamente, 15% do gasto
energético total. Para dietas que oferecem 35% a 45% das
necessidades energéticas, seriam necessarias 8 horas de leitura
(18,48). A variabilidade da TID também se deve a pequena
magnitude da sua resposta num longo periodo de tempo, a

influéncia do processo pés-prandial de nutrientes e a
variabilidade intra-individual. Para um estudo obter efeito do
tratamento ou diferenca entre grupos de 10, 25 ou 50% na
TID (o= 0,05; B=0,10 ou 0,20) seria necessaria uma amostra
maior que 10 individuos por grupo (18).

A TID ¢é modulada, portanto, por vérios fatores, o que
dificulta na determinacdo da real influéncia dos
macronutrientes da dieta. Entretanto, o efeito destes
macronutrientes na oxidagdo e gasto pos-prandial indicam a
importancia da composi¢ao da dieta na homeostase energética.

A Tabela 1 mostra os principais resultados relacionados
ao efeito da composicédo dieta na TID.

TABELA 1
Principais resultados cientificos sobre o papel dos macronutrientes da dieta na termogénese induzida pela dieta
Autor (ano) Amostra Composigdo da dieta Resultados
Crovetti et al. (6) Mul E DRP (68%) vs. DRC (60%) vs. A TID foi maior ap6s ingestdo de DRP
(n=10) DRL (70%) Né&o houve diferenca entre as TIDs de DRC e DRL
Westerterp-Platenga Mul E DRC/P (61%C-29%P- 10%L) vs. A TID foi maior ap6s ingestdo de DRC/P comparada a DRL
etal. (7) (n=8) DRL (30%C-9%P- 61%L)
Tentolouris et al. (10) Mul E/SB DRC (95%C) vs. DRL (88%L) ATID foi maior apds ingestdo de DRC em Mul E e SB
(n=15/15) Né&o houve diferenca entre 0s grupos
Raben et al. (11) Hom/Mul E DRC (65%C-12%P-23%L) vs. A TID foi maior para DRA, comparada as outras dietas
(n=10/9) DRP (37%C-32%P-31%L) vs. Né&o houve diferenca entre DRC, DRP e DRL
DRL (24%C-12%P-64%L) vs.
DRA (43%C-12%P-24%L-23%A)
Johnston et al. (29) Mul E DRP (40%C-30%P- 30%L) vs. A TID apbs ingestdo de DRP foi duas vezes
(n=8) DRC (60%C-15%P- 25%L) maior comparada a de DRC
Marques-Lopes Hom E/SB DRC (80%C-17%P-3%L) Obesos apresentaram maior TID com DRC
et al. (47) (n=6/7)
Suen et al. (48) Mul OB DRC (72%C-12%P-16%L) vs. Dietas hipocaldricas durante 7 dias
(n=7) DRP (35%C-43%P-26%L) vs. Né&o houve na TID entre as dietas
DRL (10%C-22%P-68%L)
Sawaya et al. (52) Hom E Dieta com 65%C-12%P- 23% L, Né&o houve diferenca no efeito da palatabilidade na TID,
(n=20) palatavel vs. ndo palatavel mas QRNP foi maior para dieta palatavel
Tittelbach & Mattes Hom/Mul DRL (7%C-15%P-78%L) Estimulo orosensorial ndo alterou a TID

(53) (n=8/8) E/SB  em cépsulas ou com estimulo oral

E: individuos eutréficos; SB: individuos com sobrepeso; OB: individuos obesos; Mul: mulheres; Hom: Homens; C: carboidrato; P: proteina; L: lipidio; A:
alcool; DRC: dieta rica em carboidrato; DRP: dieta rica em proteina; DRL: dieta rica em lipidio; DRA: dieta rica em alcool; TID: termogénese induzida pela

dieta; QR: quociente respiratorio.

Como comentado anteriormente, 0 SNS tem importante
papel na regulacdo da termogénese e utilizagdo de lipidio.
Estudos em que catecolaminas e epinefrina (ambos o- e -
adrenoreceptores) sdo infundidas, o gasto energético é
aumentado por meio do aumentado da lip6lise e da oxidacdo
de lipidio (22). Em humanos, € proposto que a termogénese

seja mediada por B1- e B2- adrenoreceptores, diferentes de
outros mamiferos em que a ativagdo da termogénese ocorre
via B3- adrenoreceptores (54). O SNS, via B- adrenoreceptores
excita a resposta termogénica via ativagdo das proteinas
desacopladoras de elétrons (uncoupling protein; UCP), que
liberam a energia eletroquimica advinda da fosforilacao
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oxidativa respiratoria na forma de calor, sem geragdo ATP
(54,56). O SNS pode ser estimulado por corticotropina (CRH)
ou inibido pelo neuropeptideo Y (NPY), sendo mediado,
portanto, por peptideos ligados a homeostase energética. Sua
atividade também é aumentada em resposta a alimentacéo (~5
a 10%) principalmente quando o contetido de energia da dieta
¢ aumentado, por exemplo, pelo consumo de alimentos
palataveis. A ingestao de carboidrato, mas ndo de proteina e
lipidio é acompanhada de aumento na atividade do SNS em
animais e humanos, enquanto que em estado de jejum os niveis
de noraepinefrina e batimentos cardiacos sdo reduzidos em
magros e obesos (efeito inibitorio). A glicemia pos-prandial
modulada pela ingestao de carboidratos também interfere na
homeostase energética do SNS, associada as alteracfes da
insulina, leptina e glicorticéides, via alteracdo da captacdo e
utilizacao de glicose nos tecidos hepatico, muscular e adiposo
(54,55).

Além disso, individuos podem ser mais susceptiveis ao
ganho de peso ap6s o consumo de dietas ricas em lipidios, em
presenca de polimorfismos genéticos das UCPs, descritas
anteriormente por sua acao termogénica. A UCP-1 se localiza
no tecido adiposo marrom, adquirindo importancia especial
durante os primeiros anos de vida, quando este tecido se
apresenta em maiores concentragdes. Em estudo realizado com
criancas entre 8 a 11 anos, aquelas que continham o
polimorfismo resultante da substituicdo de adenina por guanina
na posicdo -386 (alelo GG) da regido promotora do
cromossomo 4, apresentaram uma TID menor que as criangas
com presenca de alelo AA + AG, ap6s consumo de dieta rica
em lipidios (70% do valor caldrico total) (36,37). Em relacao
as UCPs 2 e 3, elas séo expressas no tecido adiposo branco,
no musculo esquelético e em outros tecidos (figado, timo,
pulmaéo, coracéo, rins), indicando que a regulagdo termogénica
pelas UCPS também pode ocorrer na fase adulta e é difusa
pelo organismo (54-55, 57). Em ratos a expresséo das UCPs 2
e 3 estdo elevadas em resposta a dieta rica em lipidios no
cérebro e no musculo esquelético, respectivamente (57). Com
relagdo a interacdo polimorfismo genético e fendtipo, a
existéncia de polimorfismo genético na UCP-2 em humanos,
representada pela substituicdo de guanina por adenina na
posicao -866 da regiao promotora do cromossomo 11, também
esta relacionada com maior risco para obesidade e hipertensao
arterial. Sobre a UCP-3, as mutaces existentes sdo de muito
baixa freqliéncia (56).

A composicdo da dieta tem forte poder modulador na
resposta metabdlica oxidativa e termogénica nos estados de
jejum e pds-prandiais, mas em obesos essa resposta pode ser
reduzida. Estudos, comparando a resposta oxidativa de
individuos magros e obesos, relatam uma maior oxidagdo do
lipidio apos dieta rica em lipidios em magros, mas ndo em
obesos (14-17, 20). Isso porque 0 GE é menor nos obesos,
agindo como uma forga que se opOe as alteracdes da dieta

(aumento do valor cal6rico em lipidios) e mantém a alta reserva
de gordura corporal, por um balango energético positivo (14,
20, 58). Em individuos obesos, a lipdlise e a oxidacao de
lipidios via acdo do SNS € reduzida pela reducao do nimero
e da sensibilidade dos B-adrenorreceptores (22,23). A
participacdo de peptideos na ativacdo do SNS sugere uma
associagdo entre a composi¢ao corporal e a resposta metabdlica
(10,48,54). Em relacdo a TID, € mais significante o nimero
de estudos em que a mesma é menor em obesos e pds-obesos.
Outros estudos ainda mostram uma forte correlacdo negativa
entre a TID e a resisténcia insulinica e, as concentracoes
plasmaticas de acidos graxos livres, enquanto que as
concentragdes de leptina sao positivamente associadas a TID
(18-21). Estes dados suportam, portanto, a hipotese de que a
TID, apesar de representar pequena propor¢do do GE total,
tem papel relevante na patogénese da obesidade e da sindrome
metabdlica.

De acordo com os estudos apresentados e discutidos, a
proteina é o macronutriente que proporciona maior GE,
enquanto que o carboidrato parece ser o segundo
macronutriente no GE, devido a sua acdo no SNS e na liberacéo
de horménios relacionados a homeostase energética (insulina,
leptina). O lipidio, portanto, tem fraco poder no GE, facilitando
o acimulo de gordura corporal, principalmente em individuos
ja obesos. Apesar disso, a modulacéo do tipo de lipidio a ser
oferecido na intervencdo dietoterapica pode ser uma alternativa
interessante para minimizar o efeito deletério do lipidio.

Ingestao calorica e o papel dos macronutrientes

Sendo a ingestdo alimentar um dos componentes do
balanco energético, faz-se necessario destacar 0s varios
processos que estdo intimamente ligados ao ato de se alimentar
como a fome, saciagdo, saciedade e apetite. A fome é a forca
que leva ao ato de se alimentar, podendo se referir a sensacao
ou ao desejo conscientes de obter e comer alimentos (24,25).
A saciacdo é o processo em que o periodo de alimentagdo é
interrompido e a saciedade é o estado de inibicdo da
alimentacdo que ocorre entre as refeicGes. O apetite, por sua
vez, € o desejo fisico e emocional por um alimento especifico
(24,59).

Uma diferenga em torno dos sinais responsaveis por nosso
comportamento alimentar gera um padrdo alimentar baseado
nas refeigcdes. Estes sinais interferem em diferentes tempos
apos a ingestdo alimentar. A saciedade sensorial especifica
reflete o processo precoce da saciedade, ou seja, € 0 momento
em que ha pouca influéncia da digestdo e absorcdo de
nutrientes na saciedade e as propriedades sensoriais especificas
inibem a alimentacdo, principalmente por alimentos de
caracteristicas semelhantes (59,60). Esta fase da saciedade é
uma resposta cefalica iniciada pela visdo, aroma e sabor dos
alimentos, em que os sinais sao a salivacao, resposta gastrica,
secrecdo pancredtica e eventos intestinais (24). Uma outra
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etapa se inicia 20 a 30 minutos ap0s o inicio da ingestdo, ou
seja, depende de mudangas pré-absortivas, como distensdo
gastrica, taxa de esvaziamento gastrico, liberagdo de hormonios
(colecistocinina), estimulacdo do nutriente no trato
gastrointestinal por meio de receptores fisioquimicos (24,33).
A fase pos-absortiva da saciedade inclui mecanismos de acao
de metabolitos ap6s a absorgdo no intestino e sua entrada na
corrente sanguinea como a glicose e aminoacidos, que podem
agir diretamente no cérebro ou podem influenciar
indiretamente, via neurdnios aferentes pds-estimulacéo de
quimoreceptores ou, ainda, via modulacéo hormonal (insulina,
ghrelina, leptina) (24,61). Deste modo, a influéncia dos
macronutrientes na IC, por meio de mecanismos orosensoriais,
pré e pos-absortivos, tem sido muito investigada.

Em relacdo aos mecanismos orosensoriais de saciedade
dos macronutrientes, alguns investigadores sugerem que a
palatabilidade tem grande efeito sobre a saciagdo, e ndo na
saciedade, ou seja, a palatabilidade poderia interferir no
consumo ad libitum durante a refei¢do, aumentando o apetite
e modificando o perfil de alimentos ingeridos, mas ndo na IC,
horas ap0s a refeicao (18,24,62). Entretanto, alguns estudos
mostram que o estimulo orosensorial exerce grande influéncia
na manutencdo da refeicdo e no desenvolvimento da saciedade
(30,59,63,64). A palatabilidade é associada a relacdes
complexas entre respostas sensoriais aprendidas ou ndo do
alimento e a preferéncias condicionais ao sabor e ao odor. Esta
preferéncia a alimentos especificos, em humanos, é
influenciada pelo conteddo cal6rico, advindo de carboidratos
e lipidios e ndo de proteina que é considerada pouco palatavel
(31,61). O sabor doce, principalmente, parece ter efeito na
saciedade (30,62,65). Isto poderia nos levar a pensar que o
uso de adocantes artificiais diminuiria a IC e manteria a
saciedade, mas isso ndo é verdade. A sacarina, a sucralose e 0
aspartame contribuem para o sabor doce nos alimentos, e
somente sdo associados ao aumento da saciedade, quando
acompanhados de contetdo cal6rico (62,65). O intervalo entre
as refeicOes € ainda associado positivamente com a carga de
acucar (30). Deste modo, ndo a palatabilidade per se, mas o
sabor doce dos carboidratos simples, associado ao seu conteido
calorico estimula a saciedade. O lipidio, por sua vez, ndo
apresenta uma relacdo positiva entre a palatabilidade e a
saciedade (30,66), 0 que sugere que esse macronutriente
aumenta a IC por apresentar melhor palatabilidade e néo ter
efeito no intervalo entre as refeicdes.

Além de diferentes efeitos sensoriais, a proteina, o
carboidrato e lipidio tém diferentes agdes nos mecanismos pré
e pds-absortivos da saciedade. Estudos mostram que pessoas
tém menor fome, maior saciedade e apresentam menor IC apos
a ingestdo de proteina, quando comparada a ingestdo de
carboidrato e lipidio (6,26-29). Dentre os processos envolvidos
no maior poder sacietdgeno da proteina destacam-se: 1) Sua
menor palatabilidade em relagdo aos outros macronutrientes

e consequente IC reduzida; 2) A presenca de quimio-
rreceptores no limen intestinal que sdo ativados pelos
aminoacidos e promovem a saciedade por via aferente do
nervo vago ao nucleo do trato solitario, localizado no
hipotalamo; 3) Produgdo de neurotransmissores (serotonina,
histamina) e de catecolaminas (dopamina, adrenalina e
noradrenalina), dependente de aminoacidos precursores
(histidina, triptofano, tirosina), que levam a uma reducéo na
IC e um aumento no GE (61).

Em relacdo ao efeito do carboidrato e do lipidio na
saciedade, alguns investigadores identificaram maior poder
sacietogeno do carboidrato em relagéo ao lipidio (30, 32, 44).
As hipoteses que justificam as diferencas entre esses
macronutrientes na promocéo da saciedade estéo relacionadas
a hierarquia dos mesmos na resposta oxidativa e termogeénica.
A teoria glicostatica propde, por exemplo, que a glicemia
indica a quantidade de energia disponivel ou necessaria, em
relacdo a utilizacdo de glicose pelos tecidos, por meio de
receptores glico-sensiveis em neur6nios centrais (hipotalamo)
e periféricos (nervo vagus) (44,67). Maiores taxas de utilizagéo
de glicose comparada aos seus estoques poderiam estimular
a IC seguinte e, o inverso também (68), sendo a insulina sinal
direto para saciedade (59). Esta teoria suporta a hipétese de
que alimentos com alto indice glicémico (IG) teriam maior
efeito na saciedade que alimentos de baixo IG devido a
maiores concentragdes de glicose e liberagdo de insulina pos-
prandiais (62). Entretanto a relacdo entre 1G e saciedade deve
ser avaliada com cuidado, pois o 1G € uma unidade de medida
especifica para avaliar a resposta glicémica de 50 g de
carboidrato padréo (glicose ou pdo branco) e ndo para dietas
com diferentes proporcdes de carboidrato, proteina e lipidio.
Além disso, outros mecanismos pré e pés-absortivos do
carboidrato estdo envolvidos no seu poder sacietégeno
(coccdo, contetido de fibras, tipos de carboidrato) (58,69).

Uma outra hipdtese é que a diferenca entre os
macronutrientes em relagdo ao efeito na saciedade esta
associada diretamente ao seu efeito no gasto energético e
oxidacgdo pds-prandial. A proteina é o macronutriente mais
termogeénico e seu aumento obrigatério no metabolismo ap6s
ingestao de aminoacidos € mais fortemente relacionado com
a saciedade que na ingestéo de carboidrato, que por sua vez,
€ maior que na ingestdo de lipidios. Em um estudo, as
diferengas na area abaixo da curva de saciedade foram
correlacionadas com diferengas na TID, maior e menor, para
dietas hiperglicidicas e hiperlipidicas, respectivamente. (7)
Desta forma, a hierarquia para a saciedade produzida pelos
macronutrientes seria parcialmente relacionada com a
hierarquia em que os estoques sdo regulados para disposi¢éo
oxidativa. A relacdo pode ser direta ou causada pelo reflexo
de outros eventos neuroenddcrinos presentes (6,8,61).

Por outro lado, outros estudos ndo obtiveram efeitos do
carboidrato e do lipidio significantemente diferentes (6,11).
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Quando dietas ricas em de carboidrato e lipidio sao oferecidas,
apresentando mesma densidade cal6rica e palatabilidade, estas
parecem nao exercer uma resposta fisioldgica suficiente para
deteccdo na motivacdo de comer e saciedade (26,33,70). Ao
mesmo tempo, em individuos com peso normal e em obesos,
a densidade caldrica e o volume das refei¢Ges oferecidas sao
positivamente relacionados ao retardo da saciacdo e a maior
IC, sem causar alguma compensacdo na saciedade e, ou, na
IC seguinte (64,71,72). Apesar do maior volume da refeicdo
promover maior ingestdo, em estudos em que o contetdo
calorico era idéntico em dieta com pequeno e grande volume,
a saciedade foi maior para a ultima (73). Tais resultados
indicam que o maior contetido caldrico consumido em dietas
com alta densidade caldrica ou em refei¢des de grande volume

pode levar ao aumento da IC, independente da composicéo
da dieta.

Deste modo, duas caracteristicas dos alimentos ricos em
gordura influenciam no seu fraco efeito inibitorio durante a
ingestdo, nas refei¢fes seguintes e na maior captacdo de
energia: (1) Séo alimentos muito palataveis, que pode causar
um feedback positivo na alimentacdo (maior apetite) e,
consequientemente menor saciagdo; (2) Aumentam a densidade
calorica, o que leva a uma menor distensdo gastrica, menor
estimulagdo de mecanoreceptores e, consequente redugdo na
saciedade.

A Tabela 2 mostra os principais resultados relacionados
ao efeito da composicéo dieta na IC.

TABELA 2
Principais resultados cientificos sobre o papel dos macronutrientes da dieta na ingestao calérica
Autor (ano) Amostra Composigdo da dieta Resultados
Crovetti et al. (6) Mul E DRP (68%) vs. DRC (60%) vs. A saciedade foi maior para DRP
(n=10) DRL (70%) Né&o houve diferenca entre a saciedade de DRC e DRL
Fischer et al. (8) Hom E (n=17) 400 kcal Saciedade imediatamente apés refeigdo maior e fome
DRC (100% C) vs. DRP menor para DRP.
(100%P) vs. DRL (100% L) Desejo de comer maior para DRL
Jonhstone et al. (26) Hom E DRC (61%C/10%P/29%L) vs. A fome foi menor e a saciedade maior para DRP,
(n=6) DRP (34%C/37%P/28%L) vs. seguida de DRC e DRL
DRL (33%C/10%P/37%L) N4o houve diferenga na ingestao calérica seguinte.
Poppitt et al. (28) Mul E (n=12) DRC (68%C/11%P/21%L) vs. A saciedade foi maior para DRP
DRP (20%C/68%P/20%L) vs. Né&o houve diferenca entre a saciedade de DRC e DRL
DRL (21%C/11%P/68%L)
St-Onge et al. (50) Hom E 600 kcal A saciedade foi maior e a IE seguinte foi menor
(n=20) DRCC(67%C-17%P-16%L) vs. ~ para DRCC
DRS (67%S-17%P-16%L)
Vozzo et al. (70) Hom E 720 kcal Né&o houve diferenca entre dietas para
(n=16) DRC (60%C/14%P/26%L) vs. a ingestdo cal6rica seguinte.

DRP (44%C/29%P/27%L) vs.
DRL (42%C/16%P/42%L)

E: individuos eutréficos; Mul: mulheres; Hom: Homens; C: carboidrato; P: proteina; L: lipidio; A: alcool; S: Sacarose; DRC: dieta rica em carboidrato;
DRP: dieta rica em proteina; DRL: dieta rica em lipidio; DRA: dieta rica em alcool; DRCC: Dieta rica em carboidrato complexo; DRS: dieta rica em

sacarose.

Um dos maiores problemas na investigacdo da IC é a
acuracia na medicdo da ingestdo alimentar de individuos e
populagdo. O relato subestimado (quando ingestdo caldrica é
menor que gasto energético calculado ou medido), de forma
consciente ou inconsciente é reconhecidamente maior para
individuos com sobrepeso ou obesos (74). Segundo Barkeling
et al. (75), obesos apresentaram maiores escores para fome e
desinibicao para comer que individuos com peso normal em
condices de vida livre. Por outro lado, quando avaliados em

laboratério, os escores para fome, sensacdo de plenitude
gastrica foram menores para 0s obesos. A explicacdo para este
comportamento é a inabilidade social, caracteristica presente
nos obesos e que esta relacionada a dificuldade em relatar
com veracidade a ingestdo alimentar e as sensacdes de fome e
saciedade. A relagdo inversa entre IMC e IC, ndo é apenas
resultado de registros subestimados, mas também pode
representar diferencas na atividade fisica, TID, capacidade
oxidativa e substrato oxidado, presenca de habitos restritivos,
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julgamentos sensoriais associados aos aspectos cognitivos
(aprendizado, memadria, crengas e conhecimento) (74,75).
Obesos sdo mais responsivos a fatores externos como o horario
do dia, presenca do alimento e eventos situacionais e, menos
sensiveis a fatores internos como os sinais fisioldgicos de fome
e saciedade (31).

Desta forma, varios fatores contribuem para os diferentes
resultados encontrados quando se avaliam os efeitos da
composicdo da dieta na ingestdo e apetite. Dentre eles, pode-
se citar a palatabilidade, o perfil de macronutrientes da dieta,
a densidade caldrica, o volume da refei¢do oferecida, o grau
de conhecimento sobre o alimento que esta sendo consumido,
a interagdo dos efeitos da dieta com os habitos alimentares
das pessoas em estudo e as caracteristicas dos individuos
(idade, sexo, restricdo alimentar, composi¢éo corporal).

CONSIDERACOES FINAIS

O gasto energético, em especial, 0s seus componentes
relacionados a oxidagdo de substratos e a TID, € importante
no controle do peso corporal, e sofre influéncia do contetido
calorico e dos macronutrientes ingeridos.

Por outro lado, a composicdo da dieta também pode
interferir na ingestdo caldrica pelo grau de palatabilidade e
poder de saciacdo e saciedade que proporciona aos alimentos.
O conteuddo caldrico total, os tipos de carboidratos e lipidios,
a densidade calorica e a palatabilidade do plano alimentar
também devem ser considerados.

Apesar da existéncia de varios estudos com o objetivo de
identificar a influéncia da composicdo da dieta em
componentes do metabolismo energético e na ingestao calorica,
bem como a interagdo destas variaveis na homeostase
energética, as diferencas entre os efeitos do carboidrato,
proteina e lipidio e os mecanismos envolvidos ndo estdo
totalmente esclarecidos. As diferengas metodologicas (dieta,
protocolo, tempo do estudo, caracteristicas dos participantes)
podem ser uma possivel explicacdo para tais controvérsias.
Desta forma, sdo necessarios mais estudos para identificar os
mecanismos e a magnitude dos efeitos dos macronutrientes
no balanco energético para prevencao e controle da obesidade
por meio de uma intervencdo dietética adequada.
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