416

Efeito da ingestdo de linhaca
na nutricdo de idosos
institucionalizados

Effect of linseed intake on the nutrition of
the institutionalized elderly

Marli Petry'; Simone Morelo Dal Bosco?, Fernanda Scherer?®; Janaina Gomes*

"Nutricionista Clinica — Univates. Lajeado, RS — Brasil.

2Nutricionista, Doutora em Ciéncias da Saide, Coordenadora do curso de Nutricao da Univates. Lajeado, RS — Brasil.
*Nutricionista, Mestre em Gerontologia Biomédica, Docente do curso de Nutri¢ao da Univates. Lajeado, RS — Brasil.
*Jornalista, Doutora em Agronegécios UFGRS, Docente — FACAT. Taquara, RS — Brasil.

Endereco de correspondéncia

Simone Dal Bosco

R. Avelino Tallini, 17, bairro Universitario
95900-000 — Lajeado — RS [Brasil]
simonebosco@gmail.com

Resumo

Introducao: O Brasil possui 19 milhdes de idosos. Essa populagdo é suscetivel a
doencas e os alimentos podem colaborar para manter seu bem-estar. O efeito do
O6mega 3 na satide esta amplamente estudado; porém, na composicao da linhaga,
ainda necessita investigagdo. Objetivo: Verificar a influéncia da ingestao didria
de 15 gramas de linhaca e alteragdes do perfil lipidico, nutricional e inflama-
toério de idosos residentes em uma instituicao de longa permanéncia. Métodos:
Analisaram-se 13 idosas, que ingeriram linhaca por 45 dias. Coletaram-se dados
sobre consumo alimentar por meio de registro alimentar de trés dias, medidas
antropométricas e exames bioquimicos, antes e depois da intervencao. Realizou-
se andlise quimica da linhaga utilizada no experimento. Resultados: A linhaca
teve um efeito positivo na melhora da constipagdo e no aumento da albumina.
Verificou-se aumento do colesterol HDL (p=0,001). Conclusao: A linhaca néo teve
efeito positivo referente ao perfil lipidico; porém, melhora o perfil inflamatdrio
e nutricional.

Descritores: Acidos graxos dmega 3; Envelhecimento; Linhaga; Nutrigao.

Abstract

Introduction: Brazil has 19 million elderly individuals. This population is suscep-
tible to disease, and food can contribute to their well-being. The effect of omega
3 on health has been widely studied, although the composition of linseed still
requires further investigation. Objective: To verify the influence of the daily in-
take of 15 grams of linseed and whether it would change the lipid, inflammatory
and nutritional profiles of elderly residents of a long-term institution. Method: A
total of 13 elderly women, who ingested linseed for 45 days, were analyzed. Data
on food intake was collected through a three-day food record, anthropometric
measurements and biochemical tests, before and after the intervention. The lin-
seed used in the experiment was chemically analyzed. Results: The linseed had
a positive effect on relieving constipation and increasing albumin; an increase
in HDL cholesterol (p = 0.001) was also observed. Conclusion: Linseed was not
effective in relation to improving the lipid profile, but it improved the nutritional
and inflammatory profiles of elderly patients.
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Introducéo

O Brasil possui 19 milhdes de individuos
com mais de 60 anos, o que representa 10% do
total da populagdo de acordo com o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
Dados divulgados apontam que o nimero de
idosos aumentou na tdltima década, passando
de 9,1% a 11,3% em 2009. O Rio Grande do Sul é
o segundo estado com maior proporgao de ido-
sos, 0s quais correspondem a 13,5% do total da
populacdo dessa regiao'.

O envelhecimento estd causando mudan-
cas profundas na sociedade de forma que a
proporgao da populagdo mais idosa, represen-
tada por individuos de 80 anos ou mais, esta
aumentando, o que altera a composigao etaria
no proprio grupo, ou seja, a populacdo conside-
rada idosa também esta envelhecendo. Isso leva
a uma heterogeneidade do segmento populacio-
nal idoso?.

Segundo Pinelli et al.?, a populagao idosa
possui condi¢oes de satde e necessidades dife-
rentes das pessoas jovens que sdo dificultadas
por mudangas sociais, fisicas e comportamen-
tais associadas com a idade.

As Instituigdes de longa Permanéncia para
Idosos (ILPI) sdao residéncias exclusivas para
pessoas idosas que por algum motivo ndo vivem
em suas casas®.

Atualmente, um dos grandes desafios
para o atendimento da populagdo que esta en-
velhecendo advém do fato de que, quanto mais
a pessoa envelhece, mais se torna suscetivel a
doengas. Assim, a questao nutricional esta rela-
cionada com a qualidade de vida, na medida em
que, com o auxilio ao atendimento em satide, os
alimentos podem colaborar para a manutencao
do bem-estar dos individuos, como é o caso dos
alimentos funcionais. Nesse contexto, a linhaga,
que possui em sua composi¢ao 60% de acido gra-
x0 Omega-3, caracteriza-se como a maior fonte
vegetal desse acido graxo essencial, além disso,
possui também fibras e lignanas, um fitoesterol
que vem despontando nas pesquisas em satide®.

Muitas pesquisas comprovam o efeito po-
sitivo da linhacga sobre a satide, principalmente
se as sementes forem recém-trituradas®.

A composicdo de aminoacidos encontrada
na proteina da linhaga é igualada com a da soja,
aceita como uma das mais nutritivas proteinas
vegetais’. A linhaca contém cerca de 30% a 40%
de gordura, 20% a 25% de proteinas e 20% a 28%
de fibras dietéticas totais®, contendo em cada 100
g de semente, em média, 30 g de fibra alimentar,
podendo ser soltivel ou insolivel’. Os princi-
pais minerais encontrados sao potassio, fésforo,
magnésio, calcio e enxofre!® ' 12,

A introduc¢do de alimentos funcionais na
panificagdo tem aumentado em grande escala
nos ultimos anos, devido ao interesse com a sai-
de e bem-estar da populagao®. O objetivo prin-
cipal do uso de farinhas mistas em produtos de
panificagao é substituir parcialmente a farinha
de trigo para fornecer ao consumidor produtos
com maior qualidade nutricional™ . A linhaga
por ser rica em fibras, pode ser adicionada aos
alimentos, porém seu consumo por longo tempo
podera ser rejeitado em decorréncia das altera-
¢Oes de sabor, aroma e textura que ela provoca
nesses alimentos. Observa-se nos paes com esse
nutriente um volume menor, cascas mais firmes
e cor mais acentuada™.

A lignana é uma substancia encontrada na
linhaca, considerado um fito esterol que imita
a acdo do estrégeno, sendo ela um importante
agente natural na reposi¢do hormonal no perio-
do da menopausa. Ela ativa a apoptose celular,
um mecanismo de defesa que provoca a destrui-
¢ado natural das células defeituosas. Em caso de
neoplasias, esse mecanismo de autodestruigao
costuma ndo funcionar. Entretanto, a lignana
substitui esse sistema e ativa a contagem regres-
siva para as células doentes se autodestruirem®.

A linhaga possui o acido graxo poliinsatu-
rado do 6mega 3 (AGPI-w3), Os AGPI-w3 sdo da
familia 6mega; tém essa denominagdo devido a
posigdo metila na molécula do acido graxo, cor-
respondendo a distdncia entre o radical metila
terminal e a primeira dupla ligagao da molécula
(ligagao Omega). Os principais representantes
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desse grupo sdo o w3 (acido a-linolénico), o w-6
(acido linoleico e acido araquidoénico) e o w9 (aci-
do oleico)®.

Os AGPI-w3
presenga de uma dupla ligacdo no carbono 3.

sdo caracterizados pela

Existem dois subgrupos do w3, um derivado
de 6leos vegetais, compostos por 18 atomos de
carbono e 3 duplas ligagdes, denominado acido
a-linolénico, este dltimo é o contido na linhaga,
e outro subgrupo derivado dos 6leos de peixe,
composto em sua maioria de eicosapentanoides
(EPA - 20:5n-3), docosaexaenoico (DHA - 22:6n-
3)"°. O subgrupo composto pelo EPA e DHA tam-
bém pode ser formado no organismo humano, a
partir de desnaturacdo e alongamento da cadeia
do 4cido a-linolénico; porém, essa conversao, no
homem, ocorre de forma lenta.

E indiscutivel a acao do EPA, e do DHA na
acdo da melhora do perfil lipidico e inflamat6-
rio em adultos; contudo, ndo ha estudos sobre o
efeito da linhaca acido a-linolénico nos idosos.

O controle do perfil lipidico e de uma boa
nutrigdo é essencial para a longevidade e vida
saudavel pelos idosos.

Considerando que ha poucos estudos sobre
o efeito da linhaga no perfil lipidico, antropomé-
trico, bioquimico e inflamatério em idosos, faz-
se necessdria uma investigacdo mais detalhada
em relacdo a ingestao de linhaca por idosos.

O objetivo neste estudo foi verificar a in-
fluéncia da ingestdo diaria de 15 g de linhaga
triturada, e as alteragdes do perfil lipidico, nu-
tricional e inflamatério de idosos residentes em
uma institui¢do de longa permanéncia no inte-
rior do Rio Grande do Sul.

Materiais e métodos

Trata-se de uma série de casos. A amostra
foi constituida por 13 idosas de uma tnica insti-
tuicdo de longa permanéncia no interior do Rio
grande do Sul. Foram incluidos todos os idosos
lticidos, e que ndo apresentassem patologias que
restringissem o uso de linhaca, e concordassem
em participar da pesquisa assinando o Termo

de Consentimento Livre e Esclarecido. Quando
o projeto foi iniciado, selecionaram-se 19 idosos,
mas durante o periodo de coleta de dados, seis
vieram a 6bito, participando, assim, nesta pes-
quisa, somente 13 idosas, que estavam na faixa
etaria de 66 a 85 anos.

O estudo foi aprovado pelo Comité de ética
em Pesquisa do Centro Universitdrio Univates,
sob o protocolo nimero 096/2010.

Todas as idosas selecionadas para a pes-
quisa foram submetidas a avaliacdo antropomé-
trica, registro alimentar de trés dias e exames
bioquimicos de glicemia de jejum, colesterol
total HDL e LDL, relacado colesterol total/HDL,
albumina, triglicerideos, ao finalizar a coleta
todas as voluntarias ingeriram por 45 dias 15 g
de linhaga triturada, a qual foi introduzida trés
vezes por semana no pao caseiro; e quatro vezes,
nas preparagdes, tais como sucos, bolos, iogurte
ou saladas.

Utilizou-se para o estudo a semente de li-
nhaca dourada.

Para a verificagdo de dados sociodemogra-
ficos, foram coletados por meio de um questio-
nério estruturado.

As idosas foram questionadas sobre a fun-
¢ao intestinal diariamente.

Foram realizados exames para avaliagao
do perfil lipidico, colesterol total, fracdes (HDL,
LDL)) triglicerideos, glicemia de jejum. Para tan-
to, coletou-se sangue venoso das participantes,
apos jejum de 12 horas. Os lipidios séricos foram
verificados utilizando-se o método enzimaético.

Para avaliagdo antropométrica, foram uti-
lizadas as varidveis peso, estatura, indice de
massa corporal (IMC), circunferéncia do brago,
circunferéncia muscular do brago, circunferén-
cia da panturrilha e dobra cutédnea tricipital. O
peso foi mensurado com o auxilio de balanca
fixa, marca Filizola®, capacidade maxima de 150
kg e precisao de até 100 g. Para a medicao da es-
tatura, usou-se uma fita métrica ineldstica com
precisao, afixada na parede sem rodapé a 50 cm
do chéo. As idosas foram medidas descalgas, em
posigao ortostéatica, com as costas e a parte pos-
terior dos joelhos encostados na parede'.



O Indice de Massa Corporal (IMC) foi cal-
culado a partir da divisdo da massa corporal em
quilogramas pela estatura em metro elevado ao
quadrado (kg/m?), conforme critérios utilizados
pela Organizagdao Mundial da Sadde, a qual re-
conhece 0 mesmo IMC do adulto para o idoso.

A circunferéncia do braco (CB) representa
a soma das areas constituidas pelos tecidos 6sse-
os, muscular e gorduroso. A CB foi medida com
uma fita métrica ineldstica no nivel acromial
radial médio, a qual foi posicionada perpendi-
cularmente ao eixo ao longo do timero. Neste
estudo, utilizou-se a classificacdo dos pontos de
corte e adequagao de percentil'® para classificar
desnutricdo, eutrofia, sobrepeso ou obesidade.

A circunferéncia muscular do braco (CMB)
é um item de grande importdncia na avaliagao
de idosos, pois ela mostra a reserva de tecido
muscular, sem correcdo da area Ossea. Para se
obter a CMB é necessario calcular os valores da
circunferéncia do brago e da prega cutanea tri-
ciptal. A classificagdo foi obtida por meio dos
pontos de corte e realizada pela adequagao do
percentil, conforme férmula da adequagdo da
CMB (%) = CMB obtida (cm) / CMB percentil 50
x 100. No referido estudo, usou-se a classificagao
dos pontos de corte e adequagao de percentil®.

A prega cutanea triciptal é utilizada para
verificar a reserva de gordura corpodrea e foi
mensurada no mesmo ponto médio usado para a
circunferéncia do brago. Separou-se levemente a
prega do brago ndo-dominante, desprendendo-
a do tecido muscular, sendo posicionado o ca-
librador formando um angulo reto. O braco do
idoso ficou relaxado e solto ao lado do corpo. A
classificagdo foi obtida considerando os pontos
de corte, e realizada por meio da adequacgao do
percentil conforme férmula: adequagao da PCT
(%) = PCT obtida (mm) / PCT percentil 50 x 100°.

A circunferéncia da panturrilha foi men-
surada com uma fita métrica posicionada ao re-
dor da maior proeminéncia da musculatura da
panturrilha. Valores inferiores a 31 cm foram
considerados indicativos de desnutri¢ao.

O consumo alimentar dos idosos foi ava-
liado pelo registro alimentar de trés dias, in-

cluindo um dia de fim de semana. O método foi
aplicado pela académica de nutri¢do e autora da
pesquisa que acompanhou as refei¢des e regis-
trou o consumo de todos os alimentos e liquidos
ingeridos durante aquele dia. Os dados foram
descritos em medidas caseiras e posteriormen-
te convertidos em gramas e mililitros. Usou-se
esse método para maior confiabilidade dos re-
sultados. Todos os registros alimentares foram
calculados no software de Avaliacdo e Prescricdo
Nutricional, Avanutri, 4.0, e, pelos resultados,
pode-se verificar a andlise dietética completa.

Nas analises fisico-quimicas, a composicao
quimica da linhaca triturada e do pao de linhaga
foi determinada pelos seguintes procedimentos:
umidade em estufa a 105 °C até peso constan-
te, cinzas por incineracdo a 550 °C, lipideos pelo
método de extracdo direta por solvente (Método
de Soxleht) e proteinas por meio da determina-
¢do do teor de nitrogénio total pelo Método de
Kjeldahl e convertido em proteina bruta pelo
fator 6,25, conforme metodologias do Instituto
Adolfo Lutz®. O teor de carboidratos totais foi
determinado pelo cdlculo da diferenca de 100
gramas de amostra e a soma total dos valores
encontrados para os componentes citados. Todas
as analises foram realizadas em triplicata.

A andlise estatistica foi realizada pelo pro-
grama Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versao 10.0. Foram utilizados o utiliza-
do o teste “t” de Student para varidveis parea-
das e para as correlagdes o teste de Analise de
Variancia (ANOVA), com nivel de significancia
quando p 20,05.

Resultados

Em relacdo aos resultados encontrados
neste estudo, referente a escolaridade e a faixa
etaria observou-se que 30,8% da amostra de ido-
sas sdo analfabetas; 46,2% possuem ensino fun-
damental incompleto; 23,1%, ensino fundamen-
tal completo; 38,5% apresentavam menos de 80
anos; e 61,5%, idade superior a 80 anos, sendo a
idade média observada de 83,1 anos com uma
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variagao (desvio-padrdo) de 79 anos. Em relagao
ao hébito intestinal antes da intervencao, 53,8%
declararam ter a funcdo intestinal normal, e
apos a intervencao, 84,6% relataram o mesmo
desempenho dos intestinos.

O efeito da linhaga e os dados antropo-
métricos das idosas podem ser observados na
Tabela 1, a seguir:

Tabela 1: Comparagéo dos valores
antropomeétricos entre os periodos antes e
apods a ingestdo de linhaca

. Antes Apos
Variavel - - P
Média| DP |Meédia| DP

Peso 64,66 | 10,78 | 63,27 | 9,76 | 0,016
IMC 27,37 | 4,34 | 27,01 | 4,07 | 0,228
CBcm 27,24 | 3,40 | 27,35 | 2,88 | 0,876
CB % 92,68 | 11,53 | 90,83 | 10,11 | 0,026
CMB 27,72 | 4,83 | 28,24 | 3,24 | 0,529
CMB % |108,61| 13,29 | 107,63 | 12,45 | 0,022
PCTmm | 11,53 | 1,34 | 11,41 1,11 | 0,453
PCT % 99,34 | 11,94 | 98,54 | 10,19 | 0,566
Panturrilha| 33,62 | 3,86 | 33,18 | 3,58 | 0,025

Nivel de significancia p >0,05.

Por meio dos resultados do teste “t” de
Student para dados pareados, verifica-se que
existem diferencas significativas para os valo-
res obtidos nas duas medigdes realizadas antes
e ap0s para as seguintes varidveis: peso, CB%,
CMB% e panturrilha. Para essas variaveis iden-
tificou-se uma reducdo relevante no periodo
ap0s a ingestdo de 45 dias da linhaca triturada.

Os resultados dos dados coletados de ma-
cro e micronutrientes pelo registro alimentar de
trés dias podem ser verificados na Tabela 2.

Pelos resultados do teste “t” de Student
para dados pareados, verifica-se que existem
diferengas significativas nos valores obtidos nas
duas medigOes realizadas antes e apds em todas
as varidveis, com excecdo de lipidios, em que se
constatou uma redugdo expressiva no periodo
ap6s a introducdo da linhaga para carboidrato,
proteina, ferro; e em relagdo ao célcio, fibras e
dgua observou-se um aumento significativo no
periodo apds a introdugao da linhaga.

Tabela 2: Comparacdo dos macro e
micronutrientes entre os periodos antes e
apods a ingestdo de linhaca

.. Antes Apos
Variavel — — p
Meédia DP Média DP
Carb;'gram 320,0 | 58,8 | 3131 | 54,5 | 0,015
Proteina | 264 | 123 | 675 | 10,5 |0,006
mg
Lipidiomg | 41,5 | 67 | 411 | 63 | 0,635
Calcio mg | 429,9 | 158,4 | 545,4 | 129,2 | 0,001
Ferro mg 10,1 2,2 7,6 1,2 | 0,001
Fibrasg | 83 | 17 | 124 | 2,6 |0,001
Aguaml | 469,5 | 78,3 |1152,6 | 284,3 | 0,001

Nivel de significancia p >0,05.

Os resultados bioquimicos sdo mostrados
na Tabela 3.

Com os resultados do teste “t”"de Student
para dados pareados, verifica-se que existem
diferencgas significativas para os valores obtidos
nas duas medigOes realizadas antes e apds, uma
vez que se constatou uma redugdo significante
no periodo posterior a introdugdo da linhaca,
em relagdo ao colesterol total, HDL e Albumina.
Verificou-se um aumento significativo no perio-
do ap6s a introducao da linhaga. Em relacao ao

Tabela 3: Comparagdo dos exames
bioquimicos entre os periodos antes e apds
a ingestdo de linhaca

.. Antes Apos
Variavel - - P
Média| DP |Média| DP
Glicemiade | g51 | 313 | 1045 | 570 | 0,342
jejum
Colesterol | 1098 | 301 | 1963 | 23,6 | 0,395
total
Colesterol
HDL 54,6 6,9 46,9 70 | 0,001
Colesterol
LDL 98,8 | 316 | 113,6 | 18,6 | 0,056
Relacao
colesterol 3,7 0,6 4,2 0,6 | 0,001
total/ HDL
Albumina 3,6 0,3 4,5 0,4 | 0,001
Triglicerideos | 181,8 | 94,8 | 179,2 | 62,8 | 0,885

Nivel de significancia p >0,05.



colesterol LDL, a varidvel mostrou-se significati-
vamente com valores acima da referéncia.

Os resultados da analise fisico-quimica da
linhaga sdo apresentados Tabela 4.

Tabela 4: Resultados (em %) das andlises
tisico-quimicas da farinha e do pdo de
linhaca'®

Componente | _ . Linhaca Pao de Iinh?ga (70
triturada15g | g e 15 g de linhaca)
Umidade 7,51 32,71
Cinzas 2,92 2,23
Proteinas 20,65 10,28
Lipideos 30,76 9,27
Carboidratos 38,16 45,51
Discussdo

Em um estudo de base populacional — in-
tegrante do projeto Bambui -, realizado por
Giacomin et al.’®, foram encontrados 49,2% de
individuos com ensino fundamental incomple-
to, dados semelhantes aos encontrados nesta
pesquisa.

Em relagdo a faixa etaria dos idosos estu-
dados, encontram-se valores muito acima das
médias apresentadas em outros trabalhos reali-
zados com populagdes idosas. Taveres et al.?’ em
estudo recente, efetuado com idosos para veri-
ficacdo de sua qualidade de vida, identificaram
que os idosos com 80 anos ou mais revelaram
menor escore na participagdo social. O maior
nimero de comorbidades relacionou-se ao me-
nor escore psicologico. Faz-se necessdrio buscar
alternativas para melhoria da qualidade de vida,
principalmente entre as mulheres, sendo assim,
é importante a busca de alternativas nutricio-
nais a fim de evitar comorbidades associadas ao
envelhecimento.

Em estudo realizado para verificar os da-
dos antropométricos em idosos com idade aci-
ma de 80 anos, obteve-se a média de IMC de 24,9
kg m2¥, dado diferente do obtido no trabalho
aqui apresentado no qual também se analisaram

individuos nessa mesma faixa etdria; porém,
verificando-se, apds a ingestdo de linhaga, uma
média de IMC de 27,1kg m2, o que caracterizou
os idosos estudados ja com sobrepeso.

Em relacdo a circunferéncia muscular do
brago, os dados nesta pesquisa (271 cm) foram
bastante préximos aos encontrados por Martins e
Sichieri* (28,7 cm). Quanto a prega cutanea trici-
pital, obteve-se neste trabalho 11,41 mm, enquan-
to as mesmas autoras encontraram 22,5 mm?'.

No que se refere ao consumo alimentar
dos idosos, quanto aos macro e micronutrientes,
pode-se observar que, nos dois momentos an-
tes e ap6s a ingestdo da linhaga, o calcio esteve
bem abaixo do que os valores preconizados pela
Recomendacao Estimada alimentar (EAR) e pela
Ingestao Recomendada Diaria (DRI). Verificou-
se também que a ingestdo de fibras, para as
quais a recomendacgdo é de 25 g a 30 g ao dia%,
ficou bem abaixo dos valores sugeridos, e os da-
dos antes e os depois do consumo mostraram
diferenca significativa, pois a linhaga é rica em
fibras aumentando o teor na dieta. Vale ressaltar
a importancia e incentivo da ingestdo adequada
dos alimentos dando énfase as frutas e verdu-
ras, carnes, leite e derivados como medida pre-
ventiva de doengas cronicas.

Em relacdo aos dados bioquimicos, em um
ensaio clinico controlado, em Toronto-Canada,
realizado por Jenkins et al.? com 29 individuos
hiperlipidémicos, 22 homens e 7 mulheres (p6s-
menopausa) ingeriram durante trés semanas
sementes de linhaca, e reduziram o colesterol
total P=0, 001; LDL C- P<0, 001; apolipoproteina
B p=000,1; apolipoproteina Al p=0, 005, mas nao
tiveram efeito na proporcao de lipoproteinas
na terceira semana, comparado com o controle,
além disso, ndo mostraram significantes altera-
¢Oes no colesterol HDL*, dados esses divergen-
tes aos encontrados neste estudo em relagao ao
colesterol total e ao HDL.

Stuglin et al. **, em um estudo duplo-cego,
com 15 homens, entre 22 e 47 anos, que ingeri-
ram 32 g de linhaga, durante quatro semanas,
foi verificado que o efeito da linhaca sobre a
pressdo sanguinea, a frequéncia cardiaca, a he-
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moglobina e a contagens de glébulos verme-
lhos, brancos e neutrofilos desses voluntarios
permaneceram inalteradas. Em relagdo ao perfil
lipidico, HDLC, LDL-C e VLDL-C mantiveram-
se inalterados. Os trigliceridios tiveram um au-
mento, e em relagdo a bilirrubina total, aspartato
aminotransferase, fosfatase alcalina, albumina,
glicose e ureia permaneceram inalteradas. Os
resultados do trabalho aqui apresentado suge-
rem que a intervengao com quatro semanas ndo
tem efeitos deletérios no sistema hemopoéticos
ou na funcdo renal e na hepatica e também nao
influenciou na pressao arterial e no perfil lipi-
dico. No entanto, o nivel nivel de triglicerideos
sanguineos tiveram um aumento significativo.
Os dados sobre o perfil lipidico em relagdo ao
colesterol total e LDL corroboram os dados en-
contrados nesta pesquisa. Ja referente a albumi-
na os dados sdo diferentes, pois verificou-se um
aumento dela.

Zhang et al.” num ensaio clinico rando-
mizado, controlado duplo-cego, em Pequim na
China, utilizou o extrato de lignana extraido
da linhaga por oito semanas, em 55 pacientes,
sendo 35 participantes do sexo masculino, e 20,
do feminino, com diagndstico de hipercoleste-
rolémica. O grupo que usou 600 mg de lignana
extraida de linhaca apresentou, na sexta a oita-
va semana, diminuigdo de triglicerideos, e LDL
colesterol, com p=0, 005 em comparagao ao pla-
cebo. O grupo que utilizou 300 mg teve apenas
diferenca significativa a partir de linha de base,
sendo observados redugao de triglicerideos e
LDL colesterol, bem como diminui¢ao substan-
cial nas concentracoes de glicose. Esses autores
concluiram que a lignana extraida da linhaga
diminui as concentra¢des de colesterol e glicose
de maneira dose-dependente, dados diferentes
aos encontrados neste trabalho, em que nao se
obteve reducgdo de colesterol e glicose.

Paschos et al.?® realizaram em Atenas na
Grécia um ensaio clinico experimental em hu-
manos, no qual estudaram os efeitos da suple-
mentagdo de 6leo de linhaca sobre os niveis
de adiponectina — que é uma citocina anti-
inflamatéria —, em homens com dislipidemia.

Participaram, nesse trabalho, 35 individuos, do
género masculino, separados aleatoriamente.
Um grupo ingeriu 15 ml de 6leo de linhaga; e
outro, 15 ml de dleo de cartamo, por 12 semanas.
O desfecho dessa pesquisa foi semelhante ao do
estudo aqui mostrado. O grupo que ingeriu o
6leo de linhaga ndo apresentou alteracdo signifi-
cativa no IMC, na concentragdo de lipidios e no
LDL, comparado com o controle. O estudo con-
cluiu que o 4cido graxo Omega-3, a-linolénico
presente na linhaca, ndo tem efeito dietético em
individuos com dislipidemias.

No Canad3, em ensaio clinico randomiza-
do, controlado duplo-cego, realizado por Dodin
et al.¥ com o objetivo de avaliar o efeito da li-
nhaga nos marcadores de doencas cardiovascu-
lares em mulheres saudaveis na menopausa, en-
volvendo 179 mulheres que consumiram 40 g de
linhaga, um grupo, e outro gérmen de trigo, por
12 meses, tiveram como resultados que ambos
os tratamentos aumentaram a lipoproteina (P
< 0,0001) e diminufam o tamanho de particula
de pico de lipoproteina de baixa densidade (P
< 0,0001).

Assim, houve uma pequena baixa do co-
lesterol e HDL. Dados semelhantes foram en-
contrados neste estudo referente ao HDL coles-
terol, em que constatou-se redugao significativa
dessas particulas, o que pode acarretar ao pa-
ciente com baixo colesterol mais riscos de even-
tos cardiovasculares.

Em nenhuma das pesquisas apresenta-
das, estudou-se o efeito da linhaca em idosos,
em relagdo a modificacdo do perfil lipidico e aos
dados antropométricos. O idoso ainda tem mais
um agravante que é alteracdo gastrintestinal.
Neste trabalho, o colesterol HDL teve uma dimi-
nuicao estatisticamente significativa (p=0,001), e
sabe-se que ele € fator de risco para doengas car-
diovasculares. Em relagdo a glicose, ao coleste-
rol total, ao LDL, aos triglicerideos néo se obteve
diferencas estatisticamente significativas. Esses
dados podem estar associados as alteragdes na
absorcado do trato gastrointestinal dessas idosas,
uma vez que a grande maioria tinha idade aci-
ma de 80 anos.



Algumas alteragdes gastrintestinais durante
o processo de envelhecimento prejudicam a diges-
tao, a absorcao e o metabolismo de nutrientes®.

A atrofia gastrica, as alteragdes na acidez
gdstrica, esvaziamento gastrico demorado, as alte-
ragdes nos ritmos de mobilidade intestinal, dimi-
nuigdo da atividade da lactase e o uso de medica-
¢des podem afetar a ingestdo e a disponibilidade
de nutrientes, o estado nutricional total e o risco de
desenvolver doencas cronicas?.

Em relagdo aos resultados da analise fisicos
quimica, pode-se observar um aumento de carboi-
drato no pao de linhaga, sendo melhor a ingestao
da linhaca triturada para que ndo ocorra elevagao
de triglicerideos e glicose sanguinea.

A acloridria, perda de 4cido cloridrico do es-
tomago, também se desenvolve nos idosos. A gas-
trite atrofica, que resulta quando uma pessoa pos-
sui quantidades insuficientes de acido estomacal
para quebrar as liga¢gdes de proteinas necessarias
para a absorg¢ao de vitamina B12, pode causar defi-
ciéncia dessa vitamina bem como de outros micro
e macronutrientes®, podendo estar associado a ma
absorgao dos antioxidantes.

Conclusdo

Houve limita¢des no estudo em relagédo ao
tamanho amostral e a ingestdao de 15 g de linha-
¢a, tendo em vista que o preconizado seria de
45 g, no entanto, por tratar-se de uma amostra
constituida de idosas, da baixa ingestdo de dgua,
e do alto teor de fibras no alimento utilizado,
nao foi possivel aumentar esse consumo. E difi-
cil, com haébitos ja instalados durante toda uma
vida, incluir regularmente um alimento novo
na dieta das pessoas, mesmo assim, verificou-
se uma adesao eficaz das 13 idosas participantes
neste trabalho.

O efeito da ingestao da linhaga pelas ido-
sas foi importante para a regularizacdo do ha-
bito intestinal. O 4cido a-linolénico (ALA), que
estd contido na linhaca, ndo se mostrou eficaz
na populacdo estudada em relacdo a melhora do
perfil lipidico e nutricional dos pacientes.

Quanto ao consumo alimentar, a linha-
ca teve aumento no teor de fibras da dieta e
garantiu uma maior ingestdao de liquidos, em
contrapartida, a ingestdo de cdlcio aumentou
considerando o consumo no inicio e no fim da
intervencdo; contudo, com os valores muito
aquém da recomendacao de 1000 mg ao dia. O
ferro teve uma diminuic¢do na ingestdo, também
sendo significativa a ingestao.

Quanto as medidas antropométricas do es-
tudo nao teve alteragdo em relacdo ao IMC, e sim
quando diz respeito ao percentual de circunfe-
réncia do brago e panturrilha.

E importante salientar a necessidade de
manter uma alimentacdo saudavel e equilibra-
da rica em vitaminas e sais minerais ao longo
da vida, pois no envelhecimento torna-se ainda
mais dificil a absorcdo desses nutrientes em ra-
z30 de todas as alteragdes sofridos no trato gas-

trointestinal.
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