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ABREVIATURAS:

ADN - Acido Desoxiribontcleico

AVC — Acidente Vascular Cerebral

DCV - Doenca Cardiovascular

DDR — Dose Diaria Recomendada

EUA — Estados Unidos da América

IMC — indice de Massa Corporal

MVMM - Suplemento multivitaminico-multimineral

OMS - Organizacdo Mundial de Saude
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RESUMO

Introducéo: O consumo de suplementos vitaminicos pela sociedade atual tem sofrido um
aumento bastante significativo nesta ultima década. Para este aumento de consumo, a
populacdo acima dos 50 anos bastante tem contribuido. Tratando-se, a populacéo idosa, de
individuos com vérias patologias e polimedicados, a possivel existéncia de interacdes
medicamentosas e sobredosagem tornam pertinente o estudo da relacdo destes individuos com
0 uso de suplementos vitaminicos. Para além disso, a dispersdo da literatura cientifica, e
principalmente das conclusdes dos muitos estudos nesta area, leva a um desconhecimento da

realidade da parte do médico, mas também do utilizador deste tipo de produto.

Objectivos: Rever a literatura cientifica dos uGltimos dez anos e atualmente disponivel

sobre 0 uso de suplementos vitaminicos na populacao idosa.

Meétodos: Para o presente artigo de revisdo, o método utilizado foi a revisao da Literatura
médica internacional sobre o tema, quer revisdes quer estudos originais, através da pesquisa
na base de dados PubMed com os termos MESH “aged” e “vitamin supplements”, definindo

como intervalo de tempo entre 2003 e 2013.

Resultados: A relacdo entre o uso de suplementos vitaminicos e a populacdo idosa
abrange varios temas. A caracterizacdo do consumidor-tipo deste género de produtos
encontra-se documentada na maior parte da literatura, quer por diferentes caracteristicas, quer
por habitos ou estilos de vida, assim como o0s suplementos mais utilizados por estes. Outros

temas de relevante importancia sdo a sobredosagem, as interacdes com os medicamentos, a
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funcdo cognitiva, assim como a relagdo da incidéncia de doenca cardiovascular, cancro e

mortalidade com o consumo de suplementos vitaminicos.

Discussdo: As limitacOes existentes a analise dos diferentes estudos, assim como a sua
comparacgdo, sdo apresentadas por diferentes artigos. O problema da definicdo de suplemento
vitaminico, assim como a sua forma, dose e tempo de consumo sdo as limitacbes que mais
vezes sdo focadas, dificultando a extrapolacdo para a populacdo que a amostra representa. O
enriquecimento alimentar, medida adotada por alguns paises, é também motivo de analise por
interferir em alguns estudos. Em relacao a relacdo das patologias e o consumo de suplementos
vitaminicos, sublinha-se o grande periodo de laténcia da doenca oncoldgica e o curto

acompanhamento da populacdo em estudo.

Conclusdo: A variedade de limitacGes torna dificil a generalizacdo da informacéo
avancada por diferentes estudos. A regulamentacao deste género de produtos € um primeiro
passo para ultrapassar estas limitacdes. Para além disso, a partilha de informacéo referente ao
uso de suplementos vitaminicos deve ser fomentada entre o médico e o seu doente. De futuro,
no que refere a estudos cientificos, salienta-se a importancia de identificar individuos
vulneraveis a determinados suplementos, assim como avaliar a possibilidade de combinacéo

de nutrientes no risco da doenca.

Palavras-chave: Suplementos Vitaminicos, 1dosos.
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ABSTRACT

Introduction: The use of vitamin supplements by the current society has undergone a
very significant increase in the last decade. For this increased use, population over 50 years
old has contributed enough. The elderly, as individuals with multiple pathologies and multiple
medications, the possibility of overdose and drug interactions make it relevant to study the
relation of these individuals with the use of vitamin supplements. In addition, the dispersion
of the scientific literature, especially the findings of many studies in this area leads to a lack

of reality of the physician, but also the user of this type of product.

Objective: To review scientific literature of the past ten years and currently available on

the use of vitamin supplements in the elderly population.

Methods: For the present review article, the method used was the revision of the
international medical literature on the topic, revisions or original studies, by searching on the
PubMed database with the MESH terms "aged" and "vitamin supplements”, defining how

time interval between 2003 and 2013.

Results: The relation between the use of vitamin supplements and the elderly population
covers several topics. The user-type characterization of products of this kind is documented in
most of the literature, either by different characteristics, or by habits and lifestyle, as well as
supplements most used by them. Other topics of importance are the overdose, interactions
with drugs, cognitive function, as well as the relation of the incidence of cardiovascular

disease, cancer and total mortality with the use of vitamin supplements.
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Discussion: The limitations to the analysis of different studies, as well as their
comparison, are presented for different items. The problem of the definition of vitamin
supplement, and the form, dose, and time-using are the limitations that are focused more
times, making it difficult to extrapolate to the population. The food fortification, adopted by
some countries, it is also subject of analysis by interfering in some studies. Regarding the
relation of diseases and use of vitamin supplements, it is stressed the long latent period of

cancer disease and the short follow-up of the study population.

Conclusion: A variety of limitations makes it difficult to generalize the information
advanced by different studies. The regulation of this kind of product is a first step to
overcome these limitations. In addition, the sharing of information regarding the use of
vitamin supplements should be fostered between the doctor and his patient. In future, in
regards to scientific studies, emphasizes the importance of identifying vulnerable individuals
to certain supplements, as well as the possibility of using combining nutrients to evaluate the

risk in a disease.

Key-words: Vitamin Supplements, Elderly.
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INTRODUCAO

Suplementos vitaminicos

O termo multivitaminico é confundido muitas vezes com vitamina ou antioxidantes. A
utilizacdo de um termo global, suplemento multivitaminico-multimineral (MVMM), permitiu
abranger a maior parte dos suplementos vitaminicos, estabelecendo como sua definicdo o
produto que contém trés ou mais vitaminas, incluindo ou ndo minerais na sua composicdo.t
No entanto, este termo é apontado como generalista, pois enquanto produto comercial possui
uma grande variedade em relacdo ao tipo, ao nimero e a quantidade de vitaminas e minerais
existentes, podendo ainda conter ou n&o outros ingredientes.?

O uso de suplementos dietéticos tem sofrido um aumento significativo, sobretudo em
paises desenvolvidos como os Estados Unidos da América (EUA).! Estima-se que cerca de
metade da populacdo deste pais, entre 0s 57 e 0s 85 anos, consuma um suplemento dietético
pelo menos uma vez por semana,® contribuindo, este comportamento, a nivel populacional,
para uma ingestdo substancial do total de nutrientes necessarios, sobretudo para a populacéo
idosa.* Também pelo facil e eficaz armazenamento em forma de comprimido, desde vitaminas
a minerais ou até mesmo outras pequenas moléculas, os suplementos poderdo assegurar de
forma adequada a ingestdo de micronutrientes, especialmente entre pessoas cuja dieta seja
pobre.’

A justificacdo para este largo consumo baseia-se na crenca de que este tipo de
suplementos previnem doencas crénicas, tais como o cancro e a doenca cardiovascular.’ Para
além desta crenca, junta-se a atitude adotada pela maioria dos consumidores de que se trata de
um produto natural, e por isso mesmo o torna seguro.® Neste aspecto, a constante publicidade,

0 uso de testemunhos reais e a baixa regulamentacdo nesta industria, levam a que exista uma
8
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maior adesdo por parte da populagdo,’ existindo mesmo estudos recentes que indicam que a
populacdo estd a trocar a prescricio medicamentosa por MVMM.® Assim, o estudo e
caracterizacdo dos diferentes tipos de MVMM, tal como a avaliacdo da sua utilizacéo,
tornaram-se uma exigéncia da atual sociedade.

De modo a assegurar a qualidade cientifica de estudos na éarea, a extrapolacdo e
comparacdo de estudos e a avaliacdo de padrdes de consumo, o comércio deste tipo de
produtos tem sido submetido a uma extensa reviso, contudo ainda com algumas lacunas.? Os
EUA sdo um exemplo de vanguarda neste campo, mesmo a nivel de regulamentacdo do
comércio dos suplementos, requerendo que a quantidade de vitamina ou mineral presente seja

igual ou superior ao mencionado no rétulo do produto.?

Populacao idosa

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define idoso como o individuo com idade
superior a 50 anos, de modo a englobar, de um modo justo, toda a populacdo mundial,
enguanto que a maior parte dos paises desenvolvidos estabelece a idade de 65 anos para 0
inicio da chamada terceira idade.” Neste trabalho de revisdo, por se tornar pertinente a
globalidade do conceito, adotar-se-a o conceito avangado pela OMS.

Por sua vez, e através de varios estudos ja publicados, sabe-se que a prevaléncia do
consumo de suplementos vitaminicos atinge populac@es caracteristicas, ou onde determinados
comportamentos se verificam. Assim, a raca caucasOide é onde se verifica com mais
frequéncia este tipo de comportamento,® sendo as mulheres o género que mais consome este
tipo de produto.*®*® No que toca a faixa etaria, é na populacdo idosa que existe maior
probabilidade de uso de suplementos vitaminicos,™® apesar de nos jovens também existir

alguma prevaléncia.™
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A informacéo referente ao uso dos MVMM na populacdo idosa ainda ndo se encontra
divulgada junto dos alvos adequados (populacdo idosa, médicos e estudantes da area
biomédica).® Contudo, acompanhando o aumento da popularidade destes produtos, também o
numero de efeitos adversos, interacbes e mortes relacionadas com os MVMM tém vindo a
aumentar e os idosos, como populacdo mais fragil, com muli-patologia e polimedicada, séo

mais propensos a este tipo de efeitos nefastos. °

Por todas as razbes apontadas, torna-se pertinente o estudo do consumo de MVMM na
populacdo idosa, sublinhando ainda que a percentagem de populacdo idosa tem vindo a
aumentar significativamente, tornando-se de interesse publico identificar formas de manter a
funcdo cognitiva, e a saude em geral, nesta faixa etaria, onde o stress oxidativo é apontado

como uma das razdes para a detereoragdo da  saGde  humana.l!

10
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OBJETIVO

O autor propde-se a realizar uma revisdo da literatura cientifica internacional dos
ultimos dez anos, e atualmente disponivel, sobre o uso de suplementos vitaminicos na

populacéo idosa.

11
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METODOS

Com vista a elaboracéo deste artigo de revisdo, o método utilizado foi a revisdo da
literatura médica internacional existente sobre o tema. A pesquisa foi realizada através da
base de dados PubMed, limitada a artigos de revisdo e publica¢bes originais entre 0 ano de
2003 e 0 ano de 2013. Os critérios de inclusdo dos dois tipos de artigos basearam-se na busca
elaborada utilizando como palavras-chave “vitamin supplements” e “eldrely”. Para além
disso, foi feita uma pesquisa por termos MESH, tendo sido utilizados os termos “aged” e
“vitamin supplements”. A escolha dos artigos foi feita pela sua relevancia em termos de
enquadramento nos objetivos deste estudo e ainda de artigos relevantes presentes nas

referéncias bibliogréficas dos estudos seleccionados pelo critério anterior.

12

Jodo Nuno Gamito Lopes
Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
2012/2013



Artigo de Revisdo
Suplementos Vitaminicos nos Idosos

RESULTADOS

Epidemiologia

A caracterizacdo da populacdo que mais consome MVMM ¢ reportada em varios estudos.
N&o sO caracteristicas mas também habitos ou estilos de vida sdo discriminados. Assim,
estudos cientificos apontam como mais provavel o individuo caucasoide e do sexo feminino
consumir suplementos vitaminicos,*? e também na faixa etaria acima dos 50 anos, como ja
mencionado anteriormente. Analisando alguns dos estudos efectuados a populagado, o “Herbal
Product/Dietary Supplement Survey” concluiu que a divisdo dos consumidores de MVMM
pelas trés faixas etarias definidas eram de 19% entre os 57 e 0s 64 anos, 34% entre 0s 65 anos
e 0s 74 anos, e, por fim, 48% para os individuos acima dos 75 anos de idade. O “National
Health and Nutrition Examination Survey” concluiu, do estudo populacional efectuado a 278
individuos, que a idade média dos consumidores de MVVMM se situava nos 63,3 anos.’ Ja no
“Continuing Survey of Food Intakes by Individual s a faixa etaria entre os 51 e 0s 70 anos,
tanto nos homens como nas mulheres, apresentou uma menor percentagem de consumidores
de MVMM quando comparado com a faixa etaria acima dos 70 anos, 43% contra 42%.*3

O grau académico foi apresentado como em proporcdo direta com o consumo de
MVMM. 22 33 o estado de salide, participantes de um estudo com trés ou mais problemas
médicos apresentavam duas vezes mais probabilidade de confirmarem o consumo deste tipo
de produtos do que outros individuos.*?

Em relacdo aos hébitos, individuos com maior consumo de vinho (cinco ou mais vezes
por més) apresentavam um maior uso de MVMM, enquanto que para 0 consumo tabéagico,

apesar de a diferenga ser minima, atuais fumadores consumiam em menor grau e ex-

13
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fumadores em maior grau quando comparados com individuos que nunca fumaram.' Para
além destes critérios, a atividade fisica parece estar associada com um maior consumo de

MVMM,! assim como qualquer comportamento saudavel.™

Acompanhando esta Gltima
particularidade, um estudo cientifico aponta que individuos com maior IMC consomem em
menor grau este género de produtos,® e que os consumidores tém uma dieta mais equilibrada,
adquirindo os nutrientes adequados dos alimentos ingeridos.*®

Contudo, o que prediz um maior consumo de MVMM nao é um dado epidemiolégico.
Um artigo cientifico aponta como maior justificacdo o fato de este tipo de comportamento
contribuir para a saude em geral do individuo, sendo um elemento importante para o

crescimento de um ser humano saudavel, independentemente do seu estado de saude ou

historial médico.®

Suplementos mais utilizados

No que toca aos suplementos vitaminicos mais utilizados pelos consumidores, os artigos
cientificos eram concordantes, apontando as multivitaminas, a vitamina C e a vitamina E
como 0s mais consumidos (Tabela 1).13131516

Para além destes, o calcio é também um dos suplementos mais consumidos, sendo a sua
associacdo com a vitamina D muito frequente.” O “National Health and Nutrition
Examination Survey” focou o grande consumo desta combinacédo, sobretudo pela populacéo

do sexo feminino. 81,5% das mulheres consumia esta combinacdo de nutrientes, contra 68,4%

dos homens.!’

14
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Supplement

Total
(N =2976)

Multivitamin/minerals

Weighted No.

28.0(24.7-31.3)

=

35

Calcium 17.4(15.8-19.0)
Weighted Mo, 519

Vitamin C 0.0 (7.5-10.5)
Weighted No. 268

Vitamin E 8.4 (6.7-10.1)
Weighted Mo. 250

Any vitamin B? 7.7 (6.4-9.0)
Weighted No, 230

Chondroitin—glucesamine 5 4 (63-8.5)
Weighted MNo. 220

Potassium :euppll:munt:i{' 6.8 (5.9-7.6)
Weighted No. 201

Folic acid 52(42-62)
Weighted Mo, 156

Omega-3 fatty acids 4.5(3.1-5.8)

Weighted No.
Vitamin D

Weighted No.

134
Magnesium 3.0(1.9-4.1)
Weighted No.
G0
Eye \'itﬂl‘l‘lil'l:idl 2.6 (19-32)
Weighted No. ‘
76
Zinc
2.6 (1.6-3.6)
Weighted Mo,
78

Tabela 1. Os suplementos vitaminicos mais utilizados (adaptado)*®

Sobredosagem

Alguns MVMM contém uma mistura de mais do que um nutriente, existindo casos de
toxicidade devido a suplementagéo.13 Devido a esta composi¢do, torna-se dificil separar o
efeito ligado a cada um destes nutrientes.®> Os MVMM normalmente ndo contém excesso de

micronutrientes, mas contribuem ainda assim para o aporte total de vitaminas e minerais,
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Jodo Nuno Gamito Lopes
Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
2012/2013



Artigo de Revisdo
Suplementos Vitaminicos nos Idosos

existindo mesmo casos de sobredosagem em estudos cientificos.’* A sobredosagem de um
determinado componente tem maior probabilidade de ocorrer em individuos que usam um

suplemento vitaminico Gnico do que aqueles que usam um MMVM apenas.

InteracGes

A interacdo medicamento-nutriente € um resultado tanto do consumidor como dos fatores
do nutriente presente no medicamento. Esta interacdo pode diminuir a eficacia, aumentar a
acao do medicamento ou causar efeitos secundarios inesperados. Para além destas possiveis
interacBes, existe a possibilidade do medicamento diminuir a eficicia do MVMM.2 A
populacdo apontada como a mais vulneravel as interacbes medicamentosas é a populacdo
idosa.'®

Estudos apontam que grande parte de todas as interacfes encontradas envolviam a
utilizacdo de um suplemento, com a falta de conhecimento da parte dos médicos do uso deste
tipo de suplementos estando presente na maior parte dos casos, quer fosse por ndo
questionarem o seu doente quer pela ndo partilha de informagdo da parte do doente.®®
Exemplos de interacOes registadas incluem: a vitamina E e a aspirina, com um potencial para
um maior efeito antitrombotico; a vitamina E e a varfarina, com um risco acrescido de
hemorragia; suplementos vitaminicos contendo vitamina C e E, B-caroteno e selénio que

bloqueiam a resposta benéfica do colesterol-HDL aquando da terapia com sinvastatina em

pacientes com doenca coronéria e baixo colesterol-HDL.?

Funcdo cognitiva e suplementos vitaminicos

E sabido que o stress oxidativo tem um grande impacto na funcéo cognitiva, contribuindo
para a sua degradacdo. Assim, a suspeita de que o uso de MVMM estd associado a uma

diminuicdo do stress oxidativo, que por sua vez leva a uma manutencdo da fungéo cognitiva,

16
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leva a um grande consumo deste tipo de suplementos. Contudo, alguns estudos demonstraram
que esta relacio entre antioxidantes e a funcdo cognitiva é inconsistente.?

Existe, no entanto, um largo estudo de coorte,™* numa amostra de mulheres com idades
compreendidas entre os 70 e os 79 anos, que encontrou evidéncias de uma melhor
performance nos testes cognitivos de consumidoras durante longos periodos de tempo de
vitaminas C e E, quando comparadas com mulheres que nunca consumiram. Para quem
consumia apenas vitamina E os beneficios ndo eram tdo marcados, ndo existindo relacdo com
0 tempo de consumo do suplemento, enquanto que para quem consumia apenas vitamina C

ndo foram encontradas provas de melhoria na funcéo cognitiva.

Doenca Cardiovascular (DCV) e suplementos vitaminicos

O stress oxidativo, atraves dos radicais livres, também é apontado como responsavel por
desenvolver aterosclerose, levando por sua vez a um desenvolvimento precoce de DCV. O
uso de suplementos pode prevenir este dano oxidativo nas células humanas, pois reagem com
os radicais livres.”>? Também a homocisteina é apontada como promotora do processo de
aterosclerose, sendo esta molécula um dos alvos da terapéutica para a prevencéo da DCV.%

Alguns estudos apontaram o acido félico como uma possivel terapéutica para diminuir 0s
niveis circulantes de homocisteina, e por sua vez diminuir o risco de DCV, e mesmo a
mortalidade por esta.’*?* Um estudo cinetifico documentou que a suplementacdo com acido
folico ndo alterava a concentracdo plasmatica de homocisteina, ndo mostrando beneficio no
risco de DCV, doenca coronaria ou AVC.* Por sua vez, estudos randomizados documentaram
a diminuicdo dos niveis de homocisteina, contribuindo para a prevencdo de DCV.%

Para além destes dois estudos em que o acido félico foi o Gnico objeto de estudo, outro
estudo focou-se no uso de multivitaminas, vitamina C e E no que toca a sua relacdo com

DCV." Em relagdo as multivitaminas, o referido estudo encontrou uma ligeira diminuic&o no

17
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risco de DCV, nédo acontecendo o mesmo para a vitamina C, apesar da ligeira diminuicdo do
risco em pessoas com antecedentes de DCV. Contudo, um estudo cientifico,”® também
analisando o consumo de vitamina C, associou este a uma diminuicdo do risco de doenca
coronaria. Em relacdo a vitamina E, o seu consumo estava associado a uma diminuicdo da
mortalidade por DCV, existindo outro estudo de 2005 relacionando a diminuicdo do risco de
morte por DCV com o consumo de vitamina E.?° Apesar destes dois estudos estarem em
concordancia, foi provado que a vitamina E néo esta associada & mortalidade por DCV.?"?

No estudo da Women’s Health Initiative, cOm uma amostra populacional constituida por
mulheres com idades compreendidas entre os 50 e os 79 anos, foi analisada a relacdo da
suplementacdo combinada de vitamina D e célcio com a incidéncia de DCV, nédo tendo sido
encontrado efeito estatisticamente significativo. Contudo, foi apontada uma ligeira relacao
entre a suplementacdo e o risco em individuos que foram submetidos a intervencgdes cardiacas
invasivas e/ou com isquémia cardfaca transitéria.'’

Também o uso de MVMM com vitaminas do complexo B foi alvo de estudo na sua
relacdo com DCV e os niveis de homocisteina. As conclusdes de um estudo sugerem que a
ingestdo de complexos de vitamina B acima do que é comum encontrar em MVMM, e até

mesmo na dieta, pode produzir um efeito mais favoravel para a diminuicdo dos niveis de

homocisteina.’

Cancro e suplementos vitaminicos

Também na doenca oncoldgica o stress oxidativo tem um grande impacto pelos danos
causados na cadeia de ADN, levando a acreditar, uma vez mais, que seria possivel que o
consumo de MVMM pudesse evitar este processo.™>%

Apos o diagndstico de uma doencga oncoldgica ocorrem mudancas no estilo de vida do

doente, podendo o uso de suplementos ser um deles. Um estudo descritivo reportou que cerca
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de metade dos individuos diagnosticados com uma doenca oncologica comecaram a usar
MVMM.?® Diferencas de comportamentos também foram observados consoante o diagndstico
do tumor, sendo o tumor da mama o mais provavel a uma adesdo a este tipo de produtos.

O uso de MVMM e a sua relagdo com a incidéncia de cancro também foi alvo de estudo.
Um estudo relacionou a toma de &cido folico e vitamina B12 com o0 aumento da incidéncia de

‘ . . 30 . -
cancro e até da mortalidade por esta patologia.” Contrariando este estudo, varios estudos
epidemioldgicos relacionaram inversamente a ingestdo de folato com o risco de carcinoma
31-35 g p . s -
colo-retal, e outros sugerem mesmo que o défice de folato esta relacionado com estagios
iniciais de carcinogénese e altas doses promovem o crescimento de células tumorais.®*%" O
uso de vitaminas C e E também foi alvo de estudo, no que toca a rua relagdo com a patologia
oncoldgica.™ Em relagdo a vitamina C, o uso deste suplemento foi associado a uma ligeira
diminuicdo do risco de morte por cancro, contudo sem resposta relacionada com a dose. O
uso de suplementos com vitamina E ndo foi associado a um risco de mortalidade por cancro,
H 38

sendo este estudo consistente com os resultados observados em outros estudos.

A utilizacdo de MVMM com a presenca da combinacdo vitamina D e célcio foi analisada
para averiguar a sua relacdo com o risco total de cancro. Por um lado a ndo existéncia de

qualquer relacdo esteve presente, por outro demonstrou-se uma significante reducéo no risco

de desenvolver cancro.!’

Mortalidade e suplementos vitaminicos

Para aléem da mortalidade associada a DCV ou a doenca do foro oncolégico, a
mortalidade geral, relacionada com o consumo de MVMM, foi alvo de varios estudos.

Neste aspecto as multivitaminas, a vitamina C e a vitamina E sdo sem ddvida as que mais
foram estudadas. Esta observacao prende-se pelo consumo destes suplementos por individuos

com menor consumo diario de frutas e vegetais, tal como aponta um estudo.*® Em relaco as
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multivitaminas, este estudo concluiu que ndo existe associagdo entre o uso deste tipo de
suplementos e a mortalidade dos individuos, enquanto que o uso de vitamina C estd
relacionado com a diminuicdo do risco de mortalidade. O mesmo estudo também concluiu
que o uso de suplementos de vitamina E esta relacionado com uma diminui¢do do risco de
mortalidade, sendo consistente com as conclusdes de um outro estudo.*® Contrariamente a
isto, outro estudo concluiu que o uso de suplementos com vitamina C e E estava associado a
um aumento do risco de mortalidade, mas apenas entre fumadores.*® Correntemente, n&o
existe uma evidéncia clara que a toma de suplementos multivitaminicos ou de vitamina C ou
E atrasa a mortalidade geral. Alguns estudos sao inconsistentes, enquanto outros demonstram
ndo existir beneficio.”>3*%

Apesar da grande aposta nas vitaminas C e E, outros nutrientes foram também estudados.
A vitamina D em associacdo com o calcio foi alvo de estudo em ensaios de meta-analise,
concluindo-se que, apesar de sugerirem uma diminuicdo do risco para todas as causas de
morte, a relacdo néo era estatisticamente significativa aquando da sua analise.®'” Exemplos de
outros suplementos estudados foram a vitamina A e o B-caroteno. Em relacdo ao primeiro,
ndo foi encontrada associacdo entre o uso deste suplemento e a mortalidade no geral.® No que

toca ao B-caroteno, o uso deste suplemento foi associado a um modesto aumento do risco de

mortalidade em seis estudos de meta-analise.*®

20

Jodo Nuno Gamito Lopes
Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
2012/2013



Artigo de Revisdo
Suplementos Vitaminicos nos Idosos

DISCUSSAO

Apols uma analise criteriosa dos artigos selecionados, uma das maiores dificuldades
encontradas na maior parte destes foi a desiguldade na definicdo de suplemento vitaminico, o
que por si sO limita a analise e comparacdo entre os diferentes estudos. Neste aspecto, a
regulamentacdo deste tipo de produtos ainda carece de muito trabalho por parte das
autoridades da tutela. A inexisténcia de uma base de dados sobre os suplementos utilizados

! assim como a constante

em alguns estudos também é apontada como uma limitacio,’
renovagdo dos suplementos vitaminicos no mercado.®* A comparacdo entre estudos também é
limitada pelas diferencas na duracdo e na dose do suplemento usado, na duracdo do follow-up,
e, claro esta, no estado de satide dos participantes.?*

No entanto, a defini¢cdo de suplemento vitaminico ndo é a Unica barreira que se pode
encontrar apos esta analise. Outros factores que contribuem para a variabilidade de resultados
observados nos diferentes estudos incluem a dose e a forma do suplemento, os efeitos das
combinagbes dos diferentes nutrientes e a modulacdo por estilos de vida do individuo.
Também a forma da vitamina ou do mineral utilizado pode afectar os resultados finais.*®
Exemplo disso é o estudo sobre a relacdo do folato e da vitamina B6 com o risco de
carcinoma colo-retal, em que a ingestdo destes suplementos na dieta, mas ndo sob a forma de
suplementos, reduz o risco desta patologia, mesmo com o aumento da biodisponibilidade nas
formas de suplemento.*’

O enriguecimento alimentar, método adotado obrigatoriamente por paises como EUA

e Canadé e voluntariamente por paises como Australia e Nova Zelandia,?® também é apontado

como um obstéculo a investigacdo no campo dos suplementos vitaminicos. O enriquecimento
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alimentar tem levantado questfes acerca das conclusdes de estudos que envolvam o acido
folico, onde esta medida também é apontada como causa do alto teor de acido folico ingerido
pelos individuos, promovendo o crescimento de células tumorais. Nestes casos, e apontado
como limitante por alguns estudos, ndo € possivel diferenciar a forma natural da forma
sintética adicionada aos alimentos para uma estimativa da real ingestdo.*®

A vitamina D é também usada no enriquecimento alimentar pelos EUA e Canada, pois
a maior fonte de vitamina D ¢ a exposic¢do a luz solar, estando dependente da época do ano, da
latitude, da cor da pele e da idade do individuo. Esta vitamina é responsavel pela manutencéo
da homeostase do calcio, interferindo com a sua absorcdo intestinal. Assim se justifica a
grande associacdo existente entre estes dois nutrientes. Debrucando-nos sobre relacdo da
incidéncia de cancro com o uso da vitamina D, um estudo revelou uma significante reducéo
do risco para o desenvolvimento desta patologia, enquanto que outro ndo revelou qualquer
associacdo. No entanto, as doses de vitamina D utilizadas nos dois ensaios eram
substancialmente diferentes, o que implica uma comparacdo ndo possivel. O mesmo se pode
concluir na incidéncia de DCV e mesmo a mortalidade total em individuos com consumo de
vitamina D com célcio, ndo existindo dados suficientes para se estabelecer uma concluso.*’

No que toca a relacdo entre a patologia, nomeadamente DCV e cancro, e 0 uso de
MVMM para além da vitamina D, foram varios os resultados analisados, e até por vezes
resultados que se contrariavam. Até mesmo a variedade de suplementos estudados demonstra
a pertinéncia da matéria. Contudo, a progressdo destas duas doencas é lenta, e
especificamente a patologia oncoldgica possui um longo periodo de laténcia, o que coloca a
pertinente questdo do acompanhamento ap6s o término do estudo, 0 que nem sempre
acontece, e também a limitacdo do intervalo de tempo de uso de suplementos vitaminicos ser

curto. 1t
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A hipotese de que o uso de MVMM pode diminuir o risco de DCV e de cancro deriva
da evidéncia publicada sobre micronutrientes especificos na sua prevencdo. Um conjunto de
dados suporta que uma dieta rica em frutas e vegetais esta associada com um baixo risco para
estas duas patologias.® Assim, uma dieta rica e variada é a alternativa mais saudavel e menos
prejudicial, por inexisténcia de sobredosagem e de interacdes, para adquirir os micronutrientes
necessarios. A este nivel, a dieta mediterranica € apontada como um dos melhores modelos.
Um estudo concluiu mesmo que seria interessante aprender mais sobre este tipo de produtos,®
0 que corresponde a uma excelente oportunidade para melhorar a educacdo do paciente e a
interacdo meédico-doente.

A variabilidade de populacdes estudadas € um dos pontos positivos a referir. A
populacdo-tipo com maior probabilidade de consumir MVMM é sem duvida um dos critérios
mais estudados, com a populacdo idosa apontada como a maior consumidora destes produtos,
dai a pertinéncia deste tema. Apesar de tal, existe uma grande limitacdo que ndo foi
contornada em nenhum dos estudos, tendo sido apontada num deles: antecedentes familiares,
nomeadamente na histéria de patologia oncoldgica, e a exposicdo ambiental a fatores

cancerigenos.®
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CONCLUSAO

A revisdo literaria demostrou uma vasta literatura médica que abordou uso de MVMM,
com especial frequéncia nos idosos. Contudo, e apesar de existirem varios estudos com
relaces entre determinados suplementos e a incidéncia de DCV e/ou patologia oncologica,
ainda existem muitos obstaculos que ndo permitem a generalizacdo soOlida destes. EXxiste
necessidade de uma maior regulamentacdo destes produtos, e de um maior acompanhamento
dos utilizadores, nomeadamente da populacdo idosa, visto esta ser a mais susceptivel a
sobredosagem ou efeitos adversos. Trabalhando neste ponto poder-sea tornar os estudos numa
ferramenta com grande impacto, permitindo a sua aplicacdo, fiel leitura e comparacao.

Apesar da melhoria das politicas nesta area, informacdo atualizada sobre a prescricéo
medicamentosa e de suplementos vitaminicos € ainda limitada. N&o existe o habito quer da
partilha desta informacdo da parte do doente, quer o questionamento do médico sobre o0 uso
destes prdutos em relacdo ao seu doente. Os medicamentos, e mesmo 0s MVMM, poderdo ser
uma modalidade importante para o prolongamento da vida e melhoria da qualidade de vida de
muitos idosos. No entanto, esta opcdo tem sempre 0S Seus riscos, e € nesse sentido que a
populacdo deve estar alertada.

De futuro, salienta-se a necessidade de fazer mais estudos nesta area, para identificar
riscos e beneficios, nomeadamente nos idosos, mais susceptiveis e maiores utilizadores.
Ainda seria interessante a identificacdo de individuos vulnerdveis a determinados MVMM,
assim como possibilidade da combinagéo de nutrientes poder ter um maior efeito no risco de

cancro quando comparado com o uso de um nutriente dnico.
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