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The impact of a vegetarian diet on cardiovascular risk
Impacto de la dieta vegetariana en el riesgo cardiovascular

Eder Jhonson Nogueira Silva!, Luisa Margareth Carneiro da Silva?, Ana Lucia da Silva Rezende!.

RESUMO

Objetivo: Identificar os impactos da alimentacdo vegetariana nas doengas cardiovasculares. Métodos: Foi
realizada uma revisdo integrativa da literatura através da Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Sendo
selecionados os descritores "Dieta Vegetariana e Doencas Cardiovasculares” e "Vegetarian Diet e
Cardiovascular Disease" nos campos de titulo, resumo e assunto. Os resultados foram filtrados por meio dos
critérios presentes no site. Resultados: Foram encontrados 673 artigos, sendo selecionados 99 artigos apés
a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo. Posteriormente foi realizada aleitura dos resumos, sendo
destes 15 artigos finais selecionados para andlise. Os estudos revisados apresentaram interpretacdes
semelhantes sobre a alimentagéo vegetariana. A adesao a essa dietafoi associada a redu¢do na maioria dos
fatores de risco cardiovascular analisados e maioria dos desfechos cardiovasculares, havendo concordancia
em alguns resultados e divergéncia em outros. Consideragdes finais: Com base nos estudos analisados, a
alimentacdo vegetariana demonstrou desempenhar um papel importante na prevencdo e reducdo das
doencas cardiovasculares. Portanto, adotar uma alimentagdo vegetariana pode ser uma estratégia eficaz na
prevencdo e manejo dessas doengas, embora sejam necessarios mais estudos para um entendimento mais
abrangente e a definicao de diretrizes alimentares especificas.

Palavras chave: Dieta vegetariana, Doencgas cardiovasculares, Fatores de risco cardiovascular.

ABSTRACT

Objective: ldentify the impacts of vegetarian diet on cardiovascular diseases. Methods: An integrative
literature review was conducted through the Virtual Health Library (VHL). The descriptors " DietaVegetariana
and Doencas Cardiovasculares" and "Vegetarian Diet and Cardiovascular Disease" were selected in the fields
of title, abstract, and subject. The results were filtered using the criteria provided on the website. Results: A
total of 673 articles were found, and after applying the inclusion and exclusion criteria, 99articles were selected.
Subsequently, the abstracts were read, and 15 final articles were selected for analysis. The reviewed studies
presented similar interpretations regarding vegetarian diet. Adherence to this diet was associated with a
reduction in most analyzed cardiovascular risk factors and outcomes, with agreement on some results and
divergence on others. Conclusions: Based on the analyzed studies, vegetarian diet was shown to play an
important role in the prevention and reduction of cardiovascular diseases. Therefore, adopting a vegetarian
diet may be an effective strategy in the prevention and management of thesediseases, although further studies
are needed for a more comprehensive understanding and the establishmentof specific dietary guidelines.

Keywords: Vegetarian diet, Cardiovascular disease, Heart disease risk factors.

RESUMEN

Objetivo: Identificar los impactos de la alimentacion vegetariana en las enfermedades cardiovasculares.
Métodos: Se realizé una revision integrativa de literatura utilizando la Biblioteca Virtual en Salud (BVS). Se
utilizaron los descriptores "Dieta Vegetariana y Doengas Cardiovasculares” y "Vegetarian Diet y
Cardiovascular Disease" en los campos de titulo, resumen y tema. Losresultados obtenidos se filtraron
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utilizando los criterios del sitio web. Resultados: De los 673 articulos encontrados, se seleccionaron 99
después de aplicar los criterios de inclusion y exclusién. A continuacién, seleyeron los resimenes y se eligieron
15 articulos finales para el analisis. Los estudios revisados presentaron interpretaciones similares en relacion
a la alimentacion vegetariana. Se observé que adherirse aesta dieta se asociaba con una reduccién en la
mayoria de los factores de riesgo cardiovascular analizadosy en los resultados cardiovasculares. Sin
embargo, también se encontraron discrepancias en algunos resultados. Conclusiones: La alimentacién
vegetariana desempefia un papel importante en la prevencion y reduccion de las enfermedades
cardiovasculares. Adoptar una alimentacion vegetariana puede ser una estrategia eficaz en la prevencion y
manejo de estas enfermedades. No obstante, se requiere mas investigacion para obtener una comprension
mas completa y establecer pautas dietéticas especificas.

Palabras clave: Dieta vegetariana, Enfermedades cardiovasculares, Factores de riesgo cardiovascular.

INTRODUCAO

A alimentagdo tem um lugar de destaque quando o assunto € qualidade de vida. Com o0 aumento da busca,
pela populac¢édo, por uma alimentagdo saudavel, cresce proporcionalmente a necessidade de pesquisas,
elaboracdes de produtos e receitas que entreguem equilibrio entre composi¢éo nutricional, palatabilidade e
acessibilidade. Sendo um dos padrées que propdem este equilibrio a alimentacéo vegetariana (VERTHEIN
UP e GASPAR MC, 2021; PHILIPPI ST, et al., 2022).

A alimentagdo vegetariana é um padréo alimentar que exclui carnes vermelhas, aves, peixes e frutos do
mar, podendo ou néo incluir laticinios e ovos e é baseada principalmente em alimentos de origem vegetal,
como frutas, legumes, cereais integrais, nozes e sementes. O nivel de limitacdo do consumo de alimentos de
fonte animal vai variar de acordo com tipo de padréo alimentar a ser seguido. Considerando o padrdo nédo
vegetariano ou onivoro sem limitacdes, podemos considerar os padrées conhecidos como dietas a base de
plantas (do inglés plant based diet) um “espectro” que serd nomeado de acordo com o nivel de limitagdo no
consumo de fontes animais, sendo do menos restritivo para o mais restritivo: Semivegetariano ou flexitariano,
pescovegetariano/pescetariano, ovo-lacto-vegetariano, ovo-vegetariano, lacto-vegetariano, vegetariano e
vegano. O semivegetariano € um padrao alimentar que nao restringe a tipos de fonte animal mas sim a
guantos dias por semana essas fontes vao ser consumidas; o pescetariano limita a apenas carne de peixe;
os padrBes ovo-vegetariano, lacto-vegetariano e ovo-lacto-vegetariano, tem como limitacdo o consumo de
ovos, leites e ovos e leites, respectivamente; ja o padrdo vegetariano estrito ndo engloba nem um alimento
de fonte animal; e o vegano além de n&o consumir alimentos de fonte animal ndo faz uso de nem um produto
que tenha relacdo com a exploracéo animal (JAKSE B, et al., 2021; KOUTENTAKIS M, et al., 2023).

Hé registos de Antes da Era Comum (AEC), como nos periodos pitagérico e érfico, de dietas a base de
plantas sendo realizadas por questdes culturais, sociais, religiosas ou éticas. Durante a era do renascimento
e iluminismo a dieta vegetariana apresentou grandes nomes como Leonardo da Vinci, Jean-Jacques
Rousseau e Voltaire como defensores ou praticantes. Mas apenas no século XIX o termo “vegetariano” foi
ligado a pratica alimentar, concomitantemente a primeira sociedade vegetariana foi iniciada, na Inglaterra
(1847). Sendo a Sociedade Vegetariana Brasileira (SVB) criada apenas 147 anos depois (2003). Nas ultimas
décadas, em especial nas décadas de 60 e 70, foi fomentado um estere6tipo de que as dietas a base de
plantas estavam associadas diretamente a desnutricdo e caréncias nutricionais especificas. O que foi
retificado com estudos epidemioldgicos realizados na década de 80 e comprovado por estudos realizados na
década de 90 que o consumo de carnes vermelhas estava associado a fatores de risco e mortalidade e o
consumo de alimentos de fonte vegetal estava associado a fatores de protecdo a salde, como de exemplo
ao risco cardiovascular (PHILIPPI ST, et al., 2022).

E estimado que em 2019, 17,9 milhdes (32,84%) das mortes no mundo foram causadas por doencas
cardiovasculares (DCV), sendo grande parcela (84,53%) apenas por doenca arterial coronariana (DAC) e
acidente vascular cerebral (AVC), tendo forte correlagéo com fatores metabdélicos como hipertensao (53,69%),
colesterol LDL alto ((23,68%), glicose em jejum alta (20,28%) e excesso de peso (17,39%); assim como
fatores comportamentais como habito de fumar (14,58%), consumo de sodio excessivo (9,23%), baixo
consumo de graos integrais (8,62%), baixo consumo de legumes (6,02%), baixo consumo de frutas (4,47%),
alto consumo de carnes vermelhas (3,98%) e outros.
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Jano Brasil as DCV compuseram em média 28,21% das mortes, sendo DAC e AVC 75,93% destas mortes;
apresentando correlacdo muito semelhante aos dadosmundiais de riscos metabdlicos como hipertenséao,
colesterol LDL alto e glicose em jejum alta, diferindo substancialmente apenas no excesso de peso (24,76%)
e nos fatores comportamentais como sedentarismo (7,59%) e alto consumo de carne vermelha (7,24%)
(IHME, 2020; WHO, 2021; OLIVEIRA GM, et al., 2022). A partir da elucidacdo do risco que as DCV trazem
para a vida humana, é percebida a importancia desteestudo que tem como objetivo identificar o Impacto da
alimentagéo vegetariana na reducéo dos casos de doengas cardiovasculares.

METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa que utilizou a Biblioteca Virtual de Saude (BVS) para
pesquisar os descritores: "Dieta Vegetariana e Doencas Cardiovasculares" e "Vegetarian Diet e
Cardiovascular Disease". A pesquisa foi realizada na base da BVS, nos campos de "titulo, resumo e assunto”
com a utilizacdodo operador booleano "AND". Os resultados foram filtrados por meio dos critérios presentes
no site, incluindo:texto completo, estudo de prevaléncia, ensaio clinico controlado, estudo prognéstico, estudo
observacional, fatores de risco, estudo de etiologia, inglés, portugués nos ultimos 5 anos.

Foram encontrados 206 resultados para a pesquisa com os descritores "Dieta Vegetariana e Doencas
Cardiovasculares" e 467 resultados para a pesquisa com o0s descritores "Vegetarian Diet e Cardiovascular
Disease". Apo6s a aplicacéo dos filtros presentes no site, foram selecionados 136 artigos, dos quais 37 foram
excluidos por duplicata, resultando em 99 artigos. Apés a leitura dos resumos, 44 artigos foram excluidos por
se enquadrarem nos critérios de excluséo (revisdes de literatura, estudos de intervencéo e acesso pago) e
40 artigos foram excluidos por ndo atenderem aos critérios de inclusdo (responder ao tema, ter acesso livre
e ser artigo completo). Foram selecionados 15 artigos finais, que foram lidos na integra para a montagem do
guadro de resultados significativos.

Figura 1 — Fluxograma do processo de sele¢éo dos artigos para a revisao.
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Fonte: Silva EJS, et al., 2023.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com o quadro 1, sera definido o conceito de dieta vegetariana, e sua correlacdo com as
doencas cardiovasculares e seus fatores de risco. Todos os artigos apresentam interpretacdes semelhantes
sobre o que é alimentacdo vegetariana, geralmente descrito como dieta a base de plantas (PBD), padréao
alimentar ricos emvegetais ou dieta que exclui carnes e produtos de origem animal. Segundo Matsumoto S,
et al. (2019) o espectro das dietas a base de plantas foi dividido em dieta vegetariana, ovo-lacto-vegetariana
e pescovegetariana; espectro que pode ser complementado por Petermann-rocha F, et al. (2021) e Wozniak
H, et al. (2020) com a adicao do padrédo alimentar onivoro-sem carnevermelha (que consome peixes e aves)
e flexitariano.

A adeséo a um padrao dietético saudavel a base de plantas (hPDI) pode ser associada a ummenor risco
de obesidade e presséao arterial alta. Além disso, ha interagdes significativas entre apontuacao risco genético
de obesidade (GRS) e o hPDI, indicando que os beneficios da dieta saudavel sdo mais pronunciados em
individuos com maior predisposicdo genética. Isso tambémreflete em possiveis fatores de risco como IMC,
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pressdo arterial, triglicerideos e colesterol HDL.Também foi descrito que a adesdo ao hPDI reduziu
significativamente o risco de DCV. Observou-se que o0 GRS modificou essas associac@es, mostrando a
importédncia de considerar a interacdo entre genética e alimentacdo na prevencdo de doencas
cardiovasculares (HEIANZA Y, et al., 2021). Segundo a American College of Cardiology/American Heart
Assaociation (2019) os fatores derisco cardiovascular sao caracteristicas, condicées ou comportamentos que
aumentam a probabilidade de desenvolver doencas cardiovasculares. Neste estudo foram comparadas
condig@es e caracteristicas com o comportamento alimentar PBD, sendo alguma destas comparacgdes feitas
em 10 dos 15 artigos. A partir da coleta de resultados, os fatores de risco cardiovascular foram divididos em
cinco subgrupos: indices lipidicos, indices antropométricos, indices hematologicos, indices de presséo
arterial e frequéncia cardiaca e fatores de risco cardiovascular relacionados a obesidade.

Estudos mostraram que a dieta vegetariana apresenta padrdo de diminui¢do no colesterol total (CT),
colesterol LDL (LDL-c) e colesterol LDL oxidado o que pode estar associado ao consumo significativamente
maior de carboidratos, fibras, gorduras poli-insaturadas e menor consumo de colesterol pela dieta. No
entanto foram percebidas divergéncias em resultados de triglicerideos (TG) e Apolipoproteina B (Apo-B)
onde em um estudo apresentou diferenca estatistica significativa e em outro ndo. Também foi percebido o
padrdo de ndo apresentar diferencas significativas em relacéo aos niveis de colesterol HDL (HDL-c) entre
as duas dietas. Em geral, esses resultados sugerem que a dieta vegetariana pode ser benéfica na melhoria
dos perfis lipidicos e pode estar associada a uma diminuicdo no risco de doencas cardiovasculares
(NAVARRO JCA, et al., 2018; CRIMARCO A, et al., 2020; DJEKIC D, et al., 2020; JAKSE B, et al., 2021;
ZHU R, et al., 2021; ANTONIAZZI L, et al., 2022).

Apéds a analise dos estudos selecionados, constatou-se que a ado¢do de uma alimentacdo vegetariana
estia associada a evolugdes positivas nos indices antropométricos. Individuos que seguiram uma dieta
vegetariana apresentaram reduc¢des significativas no peso corporal e no indice de massa corporal (IMC) em
comparacéo com aqueles que adotaram uma dieta a base de carnes. Além disso, tanto vegetarianos quanto
ovo-lacto-vegetarianos demonstraram valoresinferiores de IMC, circunferéncia da cintura, circunferéncia do
pescoco, ABSI (A Body Shape Index) e BRI (Body Roundness Index) em relagéo aos individuos onivoros.
Esses achados sugerem que a alimentacdo vegetariana pode desempenhar um papel relevante na melhoria
dacomposicao corporal e no controle do peso, potencialmente contribuindo para a promog¢éo da salde e a
prevencdo de doencas cardiovasculares (NAVARRO JCA, et al., 2018; DJEKIC D, etal., 2020; OLIVEIRA B,
et al., 2021; ANTONIAZZI L, et al., 2022).

Observa-se também, a relacdo entre a alimentacdo vegetariana e os indices hematoldgicos foi
investigada. Observou-se que, em relagdo a hemoglobina glicada (HbAlc), dois estudos mostraram
resultados significativos, indicando uma melhora nos niveis desse marcador em pacientes que adotaram a
dieta vegetariana em comparacdo com a dieta ndo vegetariana. No entanto, um estudo ndo encontrou
diferencas significativas nesse indice entre os grupos dietéticos. Em relacdo ao trimetilamina N-Oxido
(TMAO), foi observada uma diferenca estatisticamente significativa apds a adogéo da dieta vegetariana em
comparagéo com a dieta abase de carne, sugerindo uma redugdo nos niveis de TMAO associada a dieta
vegetariana. Poroutro lado, os indices hematolégicos, como insulina, glicose e fator de crescimento
semelhante a insulina (IGF), ndo apresentaram diferencas significativas entre os grupos dietéticos
analisados. Esses achados destacam a importancia de investigar individualmente cada indice hematol6gico
ao avaliar os efeitos da alimentagdo vegetariana, uma vez que diferentes resultados podem ser observados
(NAVARRO JCA, et al., 2018; CRIMARCO A, et al., 2020; DJEKIC D, et al., 2020; ANTONIAZZI, L, et al.,
2022).

No que se refere a relagdo entre alimentacéo vegetariana e os indices de presséo arterial e frequéncia
cardiaca apresentou resultados divergentes, um estudo mostrou efeitos significativosda dieta vegetariana,
como reducdo na velocidade de onda de pulso carétideo-femoral (VOP) ediferencas estatisticamente
significativas na pressédo arterial sistdlica (PAS), pressdo arterial diastélica (PAD) e distensibilidade
carotidea. No entanto, nem todos os estudos encontraram diferencas significativas nessas medidas entre
grupos alimentares. Esse contraste nos resultados evidencia a complexidade dessa relacdo e destaca a
necessidade de mais pesquisaspara um entendimento mais completo (DJEKIC D, et al., 2020; ANTONIAZZ|
L, etal., 2022).
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Quadro 1 - Efeitos benéficos da dieta vegetariana na saude cardiovascular: Resultados clinicos, metabdlicos e de risco cardiovascular.

N

Autores/Ano

Resultados significativos

Antonazzi
L, etal. (2022)

N&o foi percebida diferenca significativa entre as idades de vegetarianos e onivoros. Dentre os dados clinicos, subclinicos,antropométricos,
bioquimicos e de atividade fisica todos os dados demonstraram diferenca estatistica significativa, exceto o HDL-c. Sendo estes: indice de massa
corporal (IMC); circunferéncia da cintura (CC); circunferéncia do quadril (CQ); pressao arterial sistélica(PAS); pressao arterial diastdlica (PAD);
colesterol total (CT); lipoproteina de baixa densidade (LDL-c); triglicerideos (TG); Apolipoproteina B (Apo B); glicemia em jejum; hemoglobina
glicada (Hb1Ac); Velocidade de onda de pulso catotideo-femoral (VOP); distensibilidade carotidea.

Zhu R, et al.
(2021)

A adesao a dieta vegetariana foi inversamente associada ao reganho de peso. O consumo de nozes, leguminosas, frutas, legumes efrutas e
legumes foi inversamente associado ao reganho de peso e risco cardiometabdlico. Consumo de leguminosas, vegetais e frutas e vegetais
tiveram associag¢ao positiva em ao menos um dos modelos; consumo de vegetais foi associado inversamente ao triglicerideos; e o consumo de
nozes teve associacdo negativa com circunferéncia abdominal, massa de gordura, colesterol total, colesterol LDL e HbAlc.

Glenn A,
et al. (2021)

Durante os anos de acompanhamento, foram documentados 13.365 casos de DCV, incluindo 5.640 casos de DAC, 4.400 casos de AVC, 1.907
casos de IC e 929 casos de FA. Mulheres no quartil superior (Q4) em comparagdo com os presentes no inferior (Q1) apresentaram: Para DCV
total HR = 0,89 (p<0,001); para DAC HR = 0,86 (p<0,001); para IC HR = 0,83 (P=0,01). Tendo resultados néo significativos para AVC (HR =
0,97 p=0,50) e FA (HR = 1,10 p=0,73). Considerando os componentes do portfdlio individualmentese notou que ingestdo de nozes tiveram
relagdo inversa com DCV total e IC; fitosterdis tiveram associacéo inversa com DCV total, DAC e AVC; menor ingestéo de gorduras saturadas
teve relacdo inversa a DCV total e DAC; MUFAs apresentaram associacdo inversacom DCV total.

Choi Y, et al.
(2021)

Foram identificados 289 casos de doencas cardiovasculares (DCV) em um estudo de 32 anos. Participantes com um alto indice de Pontuacéo
de Qualidade da Dieta com Base em Critérios Pré-definidos (APDQS) apresentaram correla¢des inversas significativas com as DCVs nos trés
modelos analisados: modelo 1 (HR = 0,39, p =0,001), modelo 2 (HR = 0,48, p = 0,010) e modelo 3 (HR = 0,54,p = 0,018). No estudo de 13 anos
do APDQS, o modelo 1 mostrou associagdes negativas com DCV nos 12 anos seguintes (HR = 0,33, p = 0,007), enquanto o modelo 2 revelou
uma reducéo de 61% no risco cardiovascular (p = 0,007). Além disso, houve uma forteassocia¢cdo com doenca cardiaca coronariana (DCC) (HR
= 0,21, p = 0,084) e correlagdo negativa com DCVs relacionadas a hipertensdo (HR = 0,34, p = 0,004).

Oliveira B,
et al. (2021)

A prevaléncia de excesso de peso foi de 25,6% em vegetarianas (VEG), 26,3% em ovo-lacto-vegetarianas (LOV) e 57,8% em onivoras(OMNI),
com correlacdo negativa entre IMC e dieta ndo-OMNI. Grupos VEG e LOV apresentaram menor IMC, circunferéncia do pescoco e ABSI em
comparacao a OMNI. LOV teve valores menores para RCQ, CC, BRI e PA sistélica; VEG apresentou menor concentracao de LDL-c. FRS < 1%
em todos os grupos. Grupos nao-OMNI tiveram maior consumo de carboidratos, acUcares, fibras,vitaminas A, C, E, potassio, beta-caroteno,
carotenoides; menor consumo de gordura total, saturada, colesterol, sédio e raz&o sédio/Kcal. LOV consumiu menos UPF que OMNI.

Heianza v,
et al. (2021)

Individuos com alta adeséo ao indice de dieta saudavel baseada em alimentos vegetais (hPDI) apresentaram menor probabilidade dedesenvolver
obesidade (OR ajustado = 0,65, p < 0,001) e presséo arterial alta ndo tratada (OR ajustado = 0,72, p = 0,006). O hPDI teve uma interacdo
significativa com o risco genético de obesidade (GRS), reduzindo o indice de massa corporal (IMC) em individuoscom maior risco genético (P
interacao < 0,0001) e mostrando uma associagdo mais pronunciada com a pressao arterial em individuosde maior risco genético (P interagéo =
0,02). Em relacao as doencas cardiovasculares, o hPDI foi inversamente associado a incidénciade eventos de DCV (HR ajustado: 0,86, p = 0,001)
e infarto do miocéardio (HR ajustado: 0,80, p = 0,002). A ades&@o ao hPDI reduziu orisco de DCV (HR ajustado: 0,80, p = 0,007) e infarto do
miocardio (HR ajustado: 0,74, p = 0,004), especialmente em individuos com maior risco genético, conforme indicado pelas interacdes
significativas (P interacao = 0,03 para DCV e P interagdo = 0,006 para infartodo miocardio).

JakSe B, et
al. (2021)

A intervencéo dietética vegetariana teve efeitos benéficos na saude cardiometabdlica, incluindo uma reducao significativa na LDL-C oxidada em
média de 5,63 U/L (IC 95%: -9,04, -2,22) e no indice de massa corporal (IMC) em média de 1,88 kg/m2 (IC 95%: -2,27, - 1,50) em comparacao
com a dieta com carne. A resposta individual a intervencéo foi influenciada pela microbiota intestinal basal, comdiferencas significativas na
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Resultados significativos

abundancia relativa de 14 géneros entre os respondedores e ndo respondedores. A diminuicdo da LDL-Coxidada foi observada em individuos
com maior abundancia de certos géneros (Ruminococcaceae, Ruminococcaceae UCG.010, Ruminococcaceae UCG.002, Ruminococcus 1,
Ruminococcaceae UCG.007, Hydrogenoanaerobacterium e Barnesiella) e menor abundancia de outros (GCA.900066575 e Flavonifractor). A
configuracdo da microbiota basal ndo foi associada a resposta do IMC. Ometaboloma plasmatico basal ndo apresentou associacao com qualquer
resposta a intervencao.

Entre a populacao estudada, 94,7% eram onivoros (400.470 individuos), enquanto 5,3% seguiam dietas sem carne vermelha. Isso incluiu 2,4%
de pescetarianos (9.951 pessoas), 1,8% de vegetarianos (7.537 pessoas) e 1,1% de onivoros sem carne vermelha (4.883pessoas). O padréo
alimentar pescetariano foi 0 mais eficaz na protecao cardiovascular em comparac¢ao aos outros padrdes alimentares, apresentando HR < 1 (95%
IC) e p < 0.05 em todas as andlises para DCV, DIC, IM, AVC e IC. No modelo 4, o grupo vegetariano teve 9% menos chance de desenvolver
DCV (HR = 0.91, p < 0.001) e o grupo pescetariano teve 7% menos risco de DCV(HR = 0.93, p = 0.001). O grupo de onivoros sem carne
apresentou HR = 0.94 (intervalo de confianca: 0.89 a 1.00, p = 0.067), mas esse resultado ndo foi estatisticamente relevante. Além disso,
pescetarianos apresentaram reduc¢éo de 21% em DIC (HR = 0.79, p < 0.001), 30% em IM (HR = 70, p = 0.002), 21% em AVC (HR = 0.79, p =
0.036) e 22% em IC (HR = 0.78, p = 0.026) em comparag¢do ao grupo controle (onivoros). Os dados de DCI, IM, AVC e IC nao foram significativos
para vegetarianos e onivoros sem consumo decarne. Nos modelos de 1 a 3, apenas pescetarianos apresentaram dados significativos de
protecdo em relacdo & mortalidade por DCV.

A dieta vegetariana (VD) teve efeitos significativos na redugdo de fatores de risco cardiometabdlicos em pacientes com doenga cardiaca
isquémica (DCI). Comparada a dieta baseada em carnes (MD), a VD resultou em reducao significativa de LDL-C oxidado emmédia de 2,73 U/L
(p = 0,02) e diminuicao média de colesterol total em 5,03 mg/dL (0,13 mmol/L), colesterol LDL em 3,87 mg/dL (0,20mmol/L), peso corporal em
0,67 kg e IMC em 0,21 kg/m? (p < 0,01). Nao houve diferencgas significativas nos niveis de HDL-colesterol,triglicerideos, proteina Apo B, HbAlc,
presséo arterial, frequéncia cardiaca ou qualidade de vida entre as duas dietas. Na microbiotaintestinal, a VD néo alterou a composicao geral,
mas houve diferengas na abundancia de certos géneros microbianos, possivelmenterelacionados a reducéo do LDL-C oxidado. No metaboloma
plasmatico, a VD causou alterac¢des significativas em diversos metabdlitos.Esses resultados ressaltam os beneficios da VD na melhoria dos perfis
lipidicos e outros fatores de risco cardiometabdlicos em pacientes com DCI, potencialmente associados a mudancas na microbiota intestinal e
metaboloma plasmaético.

Em geral, houve uma diferenca estatisticamente significativa no TMAO apds 8 semanas de dieta Planta em comparacdo com Animal (P = 0,02).
Para o grupo que iniciou com a dieta Planta, ndo houve diferenca significativa nas concentracdes de TMAO entre as semanas8 e 16 (2,5 +
0,4 e 3,0 £ 0,6 uM, respectivamente, P = 0,28). J4 para o grupo que iniciou com a dieta Animal, as concentracbes de TMAO foram
significativamente menores na fase de Plantas do que na fase de Animais (2,9 + 0,4 € 6,4 £ 1,5 yM, respectivamente, P = 0,007). Além disso, o
colesterol LDL e o peso foram significativamente menores na fase de Plantas em comparagcédo com a fase deAnimais, enquanto as concentracdes
de jejum de IGF-1, insulina, glicose, colesterol HDL e triglicerideos e presséo arterial ndo apresentaram diferencgas significativas entre as fases
de Plantas e Animais.

N | Autores/Ano
Petermann-
8 rocha F, et
al. (2021)
9 Djekic D, et
al. (2020)
Crimarco
10 A, etal.
(2020)
11 Wozniak H,
et al. (2020)

A prevaléncia de dietas vegetarianas aumentou de 0,5% para 1,2% ao longo de 13 anos, enquanto a propor¢céo de pescetarianos aumentou de
0,3% para 1,1%. Os vegetarianos apresentaram menor probabilidade de sobrepeso (OR 0,55; IC 95% 0,31-0,99), obesidade (OR 0,27; IC 95%
0,08-0,89), hipercolesterolemia (OR 0,25; IC 95% 0,12-0,49) e hipertensdo (OR 0,45; IC 95% 0,23-0,89)em compara¢do com 0s onivoros. Os
pescetarianos também mostraram menor probabilidade de obesidade (OR 0,18; IC 95% 0,04- 0,75) e hipercolesterolemia (OR 0,53; IC 95%
0,29-0,95). Além disso, tanto os vegetarianos quanto os pescetarianos apresentaram valores médios mais baixos de indice de massa corporal
(IMC) e niveis mais baixos de colesterol total e LDL em compara¢do com osonivoros. Esses achados destacam os beneficios das dietas
vegetarianas e pescetarianas na reducdo do risco cardiovascular.
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N | Autores/Ano Resultados significativos
A analise mostrou que consumidores de peixe e vegetarianos tiveram uma taxa reduzida de doenca cardiaca isquémica em comparagdo com
os carnivoros (p<0,001); vegetarianos apresentaram taxas mais altas de acidente vascular cerebral hemorragico (p=0,04) e acidente vascular
cerebral total (p=0,06) em compara¢do com os carnivoros. Nao foi percebida diferenca significativa entreos grupos alimentares em relacdo ao
12 Tong T, risco de infarto agudo do miocardio ou acidente vascular cerebral isquémico. A diferenca absoluta de risco mostrou que os vegetarianos tiveram
etal. (2019) | 10 casos a menos de doenca cardiaca isquémica e trés casos a mais de acidente vascular cerebral total por 1000 habitantes ao longo de 10
anos, em comparacdo com o0s carnivoros. As analises de subgrupos indicaram que os consumidores de peixe com menos de 60 anos
apresentaram taxas mais baixas de doenca cardiaca isquémica, enquanto os vegetarianos apresentaram taxas mais baixas em ambos os
grupos etérios.
Dos 730 participantes, 37% eram néo vegetarianos (NV) e 62,9% eram vegetarianos (8,3% VG, 44,3% LOV e 10,3% PV). Todos os fatores,
exceto sexo, DM, baixo HDL e alto TG, todos os resultados apresentaram variagcfes significativas de acordo com a dieta. O grupo LOV teve
Matsumoto | menor prevaléncia de hipertensao, alto CT, alto LDL, obesidade e adiposidade abdominal em comparacdo com NV; VG e PV tiveram resultados
13 S, etal. semelhantes, porém nao significativos. LOV teve mais resultados significativos, seguido por VG e PV. Osgrupos vegetarianos apresentaram
(2019) menor probabilidade de hipertensdo e obesidade em comparagdo com NV. LOV e PV mostrarammenor prevaléncia de obesidade em mulheres,
alta adiposidade abdominal em ambos 0s sexos e maior prevaléncia de obesidade e alto LDL em homens. Apds ajuste para IMC, LOV e PV
tiveram menor probabilidade de hipertenséo diastélica e LOV teve menor probabilidade de hipertensao, alto CT e alto LDL.
Houve diferenca estatistica para IMC, CA, PAD, CT, LDL-c, Apo B, TG, relagcdo CT/HDL-c, Gj e HbAlc, ndo apresentando tal comportamento
apenas em HDL-c e idade. No padréo de ingestdo de nutrientes o grupo VEG consumiu significativamente mais carboidratos, fibras e gorduras
Navarro J, | poli-insaturadas e o grupo ONI significativamente mais proteinas, gorduras totais, gorduras saturadase monoinsaturadas. Na pratica de atividade
et al.(2018) fisica o grupo VEG demonstrou-se mais ativo (p=0,011). Também foi demonstrado que mais individuos no grupo ONI (52,3%) se enquadravam
da definicdo de SM que no grupo VEG (15,9%) tendo diferenga estatistica significativa para todos seus componentes exceto HDL-c; e na
regressdo multipla aplicada posteriormente foi associada a maior prevaléncia de SM.
A andlise multivariada revelou que seguir uma dieta vegetariana reduziu o risco de diabetes em 44% (OR = 0,55; IC 95% = 0,31, 0,99).No entanto,
ndo foram encontradas reducdes significativas no risco de sindrome metabdlica e obesidade para essa populacdo. A prevaléncia de diabetes
foi de 17,4%, pré-diabetes de 33%, sindrome metabdlica de 38,2% e obesidade de 48%. Fatores demogréaficos também estavam associados
ao risco de doencgas cronicas, como o aumento de 5% no risco de diabetes (OR = 1,05; IC 95% = 1,02,1,08) e o aumento de 3% no risco de
sindrome metabdlica (OR = 1,03; IC 95% = 1,01, 1,05) a cada ano de aumento na idade.
Legenda: HDL-c: Lipoproteina de alta densidade; IMC: Indice de massa corporal; CC: Circunferéncia da cintura; CQ: Circunferéncia do quadril; PAS: Pressédoarterial
sistolica; PAD: Presséo arterial diastolica; CT: Colesterol total; LDL-c: Lipoproteina de baixa densidade; TG: Triglicerideos; Apo B: Apolipoproteina B; Gj: Glicose jejum;
Hb1Ac: Hemoglobina glicada; VOP: Velocidade de onda de pulso catotideo-femoral; DCV: Doencas cardiovasculares; DAC: Doenga arterialcoronariana; AVC: Acidente
vascular cerebral; IC: Insuficiéncia cardiaca; FA: Fibrilagéo atrial; Q4: Quartil 4; Q1: Quartil 1; HR: hazard ratio; MUFAs: Acidos graxos monoinsaturados; APDQS:
Adherence to a Plant-Based Dietary Quality Score DCC: Doenca cardiaca coronariana; VEG: Vegetarianos; LOV: Lacto- ovo-vegetarianos; OMNI: Onivoros; RCQ:
Raz&o cintura-quadril; BRI: Body round index; PA: Presséo arterial; FRS: Escore de Risco de Framingham; UPF: Alimentos ultraprocessados; hPDI: indice de dieta
saudavel baseada em alimentos vegetais; OR: Odds ratio; GRS: Risco genético de obesidade; IC: Indice deconfianca; IM: Infarto no miocardio; VD: Dieta vegetariana;
DCI: Doencas cardiovasculares isquémicas; MD: Dieta baseada em carnes; TMAO: Trimetilamina-N-6xido; IGF-1: Fator de crescimento semelhante a insulina 1; DM:
diabetes mellitus; PV: Pescovegetariano/pescetariano; CA: Circunferéncia abdominal; SM:Sindrome metabdlica.
Fonte: Silva EJS, et al., 2023.
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Quanto aos resultados obtidos sobre a relagcdo entre os fatores de risco cardiovasculares relacionados a
obesidade e a alimentacéo vegetariana até 0 momento revelam um padrao significativamente positivo entre
a adocdo de uma dieta vegetariana e a reducdo desses fatoresde risco. Diversos estudos mostraram que a
adesdo a uma dieta baseada em alimentos vegetais estd associada a uma menor probabilidade de
desenvolvimento de obesidade, hipertensdo naotratada, alto colesterol total e sobrepeso, além disso, foi
observada uma interacao significativa entre o risco genético de obesidade e a dieta vegetariana. Os resultados
também evidenciaramque tanto a dieta vegetariana quanto a pescetariana estao relacionadas a menores
prevalénciasde obesidade, hipercolesterolemia e hipertensdo quando comparadas a dieta onivora. Essas
descobertas destacam consistentemente os potenciais beneficios da alimentacdo vegetariana na reducgéo
dos fatores de risco cardiovasculares relacionados a obesidade (MIRSNA R, et al., 2018; MATSUMOTO S, et
al., 2019; WOZNIAK H, et al., 2020; HEIANZA Y, et al., 2021).

A prevencdo das doencas cardiovasculares (DCV) é uma questdo de salde publica de extrema
importéncia. Nesse contexto, a alimentacdo desempenha um papel crucial na reducédo dos fatores de risco
relacionados a essas doengas. Dentre as estratégias dietéticas, o espectro alimentar de dietas que excluem
carne tem sido objeto de interesse crescente. Por isso foram analisados os estudos disponiveis sobre a
alimentagcédo baseada em plantas e seus efeitos na prevencdo de DCV. No estudo de coorte conduzido por
Glenn AJ, et al. (2021) foi investigada aassocia¢éo entre a PBD e o risco de doencas cardiovasculares (DCV).
Durante o acompanhamento, foram registrados 13.365 casos de DCV, incluindo 5.640 casos de doenca
arterial coronariana (DAC), 4.400 casos de acidente vascular cerebral (AVC), 1.907 casos de insuficiéncia
cardiaca (IC) e 929 casos de fibrilag&o atrial (FA). Mulheres com maior adeséo a dieta apresentaram reducao
significativa no risco de DCV total (HR = 0,89, p < 0,001), DAC (HR =0,86, p<0,001) e IC (HR=0,83,p =
0,01), enquanto ndo foram observadas associa¢des significativas com AVC (HR = 0,97, p = 0,50) e FA (HR =
1,10, p =0,73).

Os componentes individuais do padréo dietético também foram analisados. A ingestdo de nozes mostrou
uma associagéo inversa significativa com o risco de DCV total e IC, enquanto os fitoesterdis tiveram
associagao inversa com DCV total, DAC e AVC. Além disso, uma menor ingestdo de gorduras saturadas
apresentou relacdo inversa com DCYV total e DAC, e os acidos graxos monoinsaturados (MUFAS) mostraram
associacgao inversa com DCV total.

Esses resultados reforcam a eficacia da a base de plantas na reducéo do risco de DCV e ressaltam a
importancia dos componentes individuais dessa dieta na prevencéo dessas doenc¢as. Emresumo, os achados
do estudo indicam que alimentagéo vegetariana esta associada a uma reduc¢éo significativa do risco de DCV
total, DAC e IC. No entanto, ndo foram encontradas associa¢gfes significativas com AVC e FA. Esses
resultados séo consistentes com evidéncias anteriores sobre a eficacia de padrdes dietéticos semelhantes,
como a dieta DASH e a dieta mediterranea (GLENN, AJ, et al., 2021).

Quando se analisa o estudo realizado por Tong TYN, et al. (2019) investigou a associacéo entre diferentes
padrdes alimentares e o risco de doenca cardiovascular (DCV). Os resultados revelaram que pescetarianos
e vegetarianos apresentaram uma taxa reduzida de doencacardiaca isquémica (DIC) em comparagdo com
os carnivoros (p < 0,001). No entanto, os vegetarianos apresentaram taxas mais altas de acidente vascular
cerebral hemorragico (p = 0,04) e acidente vascular cerebral total (AVC) (p = 0,06) em comparacdo com 0s
carnivoros. Nao foram observadas diferencas significativas entre os grupos alimentares em relagéo ao risco
de infarto agudo do miocéardio ou acidente vascular cerebral isquémico. Ao analisar a diferenca absoluta de
risco, 0s vegetarianos apresentaram 10 casos a menos de doencga cardiacaisquémica e trés casos a mais de
acidente vascular cerebral total por 1000 habitantes ao longo de 10 anos, em comparacdo com 0s carnivoros.

Esses resultados sugerem que a adocdo de uma dieta vegetariana pode ser benéfica para a reducgdo do
risco de doenga cardiaca isquémica,embora possa estar associada a um aumento no risco de certos tipos de
acidente vascular cerebral. Analises adicionais por subgrupos mostraram gque 0s pescetarianos com menos
de 60anos apresentaram taxas mais baixas de doenca cardiaca isquémica, enquanto 0s vegetarianos
apresentaram taxas mais baixas em ambos 0s grupos etarios. Isso sugere que o consumo de peixe pode ser
especialmente benéfico na prevencédo da doenca cardiaca isquémica em pessoasmais jovens, enquanto a
dieta vegetariana pode ter beneficios abrangentes em todas as faixas etérias.
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Quanto aos resultados obtidos por Petermann-rocha F, et al. (2021) revelaram caracteristicasinteressantes
na populacdo estudada. Dos participantes analisados, a maioria era composta poronivoros (94,7%), seguidos
por pessoas em dietas sem carne vermelha (5,3%), que incluiam pescetarianos (2,4%), vegetarianos (1,8%)
e onivoros sem carne vermelha (1,1%). Observou-se que individuos que adotavam dietas sem carne vermelha
tendiam a ser mais jovens, mulheres eapresentar menor indice de massa corporal (IMC). Por outro lado,
consumidores de carne vermelha tinham maior incidéncia de multimorbidades e eram mais propensos a
serem tabagistas, além de apresentarem maior consumo de proteinas e gorduras totais, enquanto consumiam
menos carboidratos, aclcar, fibras, gorduras poli-insaturadas, agua, frutas e vegetais. Pescetarianos
demonstraram maior consumo de bebidas acucaradas e refeicdes prontas. Os vegetarianos apresentaram
maior consumo de batatas fritas, pizza e shakes de frutas em comparacdo aos onivoros, mas também
consumiram mais refeicdes caseiras, semelhante ao grupo de onivoros sem carne vermelha.

Quando analisados os desfechos cardiovasculares, observou-se que o padrdo alimentar pescetariano
apresentou os melhores resultados de protecdo. Em todos os modelos aplicados para doenca cardiovascular
(DCV), doenca isquémica do coragéo (DIC), infarto do miocardio (IM), acidente vascular cerebral (AVC) e
insuficiéncia cardiaca (IC), foi o Unico padréo alimentarque mostrou uma reduc¢éo significativa no risco (HR <
1, IC 95% e p < 0,05) em todas as andlises.No modelo de ajuste maximo (modelo 4), o grupo vegetariano
apresentou uma redugdo de 9% no risco de desenvolver DCV (HR = 0,91, p < 0,001) e o grupo de
pescetarianos teve uma reducdo de 7% no risco de desenvolver DCV (HR = 0,93, p = 0,001). O grupo de
onivoros sem carne vermelha apresentou um HR de 0,94 nesse mesmo modelo, porém com um intervalo de
confianca de 0,89 a 1,00 e p = 0,067, o que n&o foi estatisticamente relevante. E importante ressaltar que,
além dos dados gerais de DCV, os pescetarianos demonstraram um fator de protecdo de 21% para DIC (HR
= 0,79, p < 0,001), 30% para IM (HR = 0,70, p = 0,002), 21% para AVC (HR = 0,79, p = 0,036) e 22% para
IC (HR =0,78, p = 0,026), em comparacao com o grupo controle (onivoros). No entanto, os dados de DIC, IM,
AVC e IC nao foram estatisticamente significativos para vegetarianos e onivoros sem consumo de carne
(PETERMANN-ROCHA F, etal., 2021)

Em relacdo a mortalidade por DCV, apenas 0s pescetarianos apresentaram resultados significativos de
protecdo nos modelos de 1 a 3. Esses achados sugerem que a adoc¢ao de umadieta pescetariana, que inclui
peixes como fonte principal de proteina, estd associada a um menor risco de desenvolvimento de doencas
cardiovasculares em comparagdo com consumidores de carne vermelha. No entanto, é importante destacar
gue o tamanho da amostrade vegetarianos e onivoros sem consumo de carne foi relativamente pequeno, o
gue pode ter influenciado a falta de associa¢cfes estatisticamente significantes para esses grupos. Além disso,
os resultados obtidos neste estudo sdo consistentes com pesquisas anteriores que também relataram uma
relacdo inversa entre o consumo de peixe e a ocorréncia de doencas cardiovasculares, incluindo DIC, IM,
AVC e IC (PETERMANN-ROCHA F, et al., 2021).

O estudo realizado por Choi Y, et al. (2021) analisou 289 casos de doencgas cardiovasculares(DCV) em
relacdo ao indice de Qualidade da Dieta Centrada em Plantas (APDQS). Durante os 32 anos de pesquisa,
foram observadas correla¢des inversas entre a média do APDQS e o desenvolvimento de DCV. No primeiro
modelo, a correlacdo foi mais marcante, com um HR de 0,39 (p = 0,001). Nos modelos subsequentes, embora
0 HR tenha sido menos acentuado (0,48 no modelo 2 e 0,54 no modelo 3), a correlagdo inversa ainda se
manteve significativa. Ao considerar o APDQS realizado entre o 7° e 0 20° ano do estudo, observou-se uma
associagdo negativa com DCV nos 12 anos subsequentes. No modelo 1, essa associacdo foi significativa,
com um HR de 0,33 (p = 0,007).

No modelo 2, embora néo tenha sido apresentado o HR, os participantes apresentaram uma reducédo de
61% no risco cardiovascular (p = 0,007). Em relagdoa doenca cardiaca coronariana (DCC), houve uma forte
associacdo (HR =0,21), mas nao atingiusignificancia estatistica (p = 0,084). Além disso, as DCV relacionadas
a hipertensdo também apresentaram uma correlacéo negativa significativa, com um HR de 0,34 (p = 0,004).
Esses resultados indicam que um APDQS mais elevado esta associado a um menor risco de desenvolvimento
de DCV. Os participantes que adotaram uma dieta centrada em plantas de altaqualidade ao longo dos anos
apresentaram um perfil de risco cardiovascular mais favoravel. Noentanto, é importante destacar que a
associacdo com a DCC ndo atingiu significancia estatistica,sugerindo a necessidade de mais estudos para
investigar essa relacao.
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CONSIDERAGCOES FINAIS

Com base nos estudos analisados, considera-se que a adocao de uma alimentacdo vegetarianaesta
associada a uma reducéo significativa dos fatores de risco cardiovascular e pode desempenhar um papel
relevante na prevencdo de doencas cardiovasculares. A alimentacdo vegetariana mostrou-se benéfica na
melhoria dos perfis lipidicos, controle de peso e composicéocorporal, bem como na reducao dos indices de
obesidade, hipertenséo e alteracdes hematolégicas relacionadas a salde cardiovascular. No entanto, os
resultados em relacdo aos indices de presséo arterial e frequéncia cardiaca foram divergentes, destacando a
necessidadede mais pesquisas nessa area. Embora a dieta vegetariana apresente vantagens na reducéo do
risco de doencas cardiovasculares, € importante considerar individualmente cada componente dietético e sua
interacao com fatores genéticos. No geral, os achados sugerem que a alimentacao vegetariana pode ser uma
estratégia promissora para a promocao da salidecardiovascular e a prevencgédo de doengas cardiovasculares,
embora sejam necessarios mais estudos para um entendimento mais abrangente e a definicdo de diretrizes
alimentares especificas.
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