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Adocantes sem ou de baixas calorias

e a saude cardiometabdlica

Como ingredientes alimentares,

os adocantes sem ou de baixas
calorias nao afectam os factores
de risco cardiometabdlico, tais
como a pressao arterial, o controlo
glicémico e os lipidos no sangue.

A utilizacdo de adocantes sem ou de baixas calorias em vez
de aclcares na alimentacao pode ser benéfica para a saude
cardiometabdlica devido a um menor aumento dos niveis de
glicose no sangue em comparacdo com os acuicares € a uma
diminuicao da ingestao total de energia, o que pode ajudar no
controlo de peso ao longo do tempo.
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O termo salde cardiometabdlica refere-se a um grupo de doencas e factores
de risco relacionados, incluindo doencas cardiovasculares (DCV), como ataques
cardiacos e acidentes vasculares cerebrais, diabetes tipo 2 e doenca hepatica
gorda nao alcoodlica (DHGNA).

Factos e nimeros importantes sobre a satde
cardiometabdlica:

@2 BILHAD
o>

Mais de 500 milhdes de pessoas em todo o mundo sdo
afectadas pelas doencas cardiovasculares, que sdo a
principal causa de morte ha décadas.?®

A nivel mundial, 1 em cada 10 pessoas vive
com diabetes.?

o O Prevé-se que a prevaléncia global da DHGNA
4} Q ultrapasse os 50% até 2040.°

As doencas cardiometabdlicas sdo largamente
evitaveis! A hipertensdo, os niveis elevados de
colesterol, a hiperglicemia, a obesidade, o tabaco e
0 consumo nocivo de alcool, a inatividade fisica e os
regimes alimentares pouco saudaveis sao factores
de risco cardiometabdlico modificaveis.

Alimentacao saudavel e a saide cardiometabdlica

Aingestao de um regime alimentar saudavel, que inclua uma variedade
de vegetais e legumes, frutas, leguminosas, frutos secos e cereais
integrais, com baixo teor de sal, gorduras e acucares, ¢ fundamental para
proteger a saude cardiometabdlica. A limitacao da ingestao excessiva de
acucares livres € globalmente recomendada como parte de um regime
alimentar saudavel, incluindo para a prevencao e gestdo das doencas
cardiometabdlicas como as DCV e a diabetes de tipo 2.4°

Os adocantes sem ou de baixas calorias podem ajudar as pessoas a reduzir a
ingestao de agucar enquanto seguem uma dieta global saudavel e saborosa,
incluindo para as pessoas com, ou em risco de, doencas cardiometabodlicas.
A investigacéo clinica mostra que, quando utilizados para substituir os
aclcares, os adocantes sem ou de baixas calorias tém um efeito neutro

ou modestamente benéfico sobre os factores de risco cardiometabolico,
tais como o controlo glicémico, a pressao arterial e os niveis de lipidos, as
enzimas hepaticas, o acido Urico, o peso corporal e a gordura do figado. ¢

Impacto da ingestao de adocantes sem

ou de baixas calorias nos factores de risco
cardiometabdlico: as evidéncias de ensaios
clinicos controlados e aleatorizados nao
confirmam qualquer dano e indicam potenciais
beneficios

As evidéncias de revisoes sistematicas e de meta-anélises de ensaios
clinicos aleatorios, incluindo uma revisdo da Organizacdo Mundial

de Saude (OMS)’, indicam consistentemente um efeito neutro da
ingestdo de adocantes sem ou de baixas calorias em marcadores
cardiometabdlicos intermédios, como a glicemia ®”8%, pressédo arterial ¢71°,
lipidos sanguineos ¢!, enzimas hepaticas ¢'? e 4cido Uricob, e um
beneficio modesto na gordura hepéaticab, massa gorda ®'° e no peso
corporal ¢7131415 quando os adocantes sem ou de baixas calorias sao
comparados com os acucares, especialmente sob a forma de bebidas.

Fale com o seu médico ou profissional de salude para obter mais informacoes sobre doencas cardiovasculares.
Visite 0 nosso sitio Web www.sweeteners.org para obter mais informacoes sobre os adocantes sem ou de baixas calorias.



https://www.sweeteners.org/

Revisoes sistematicas e meta-analises de ensaios clinicos aleatérios mostram um efeito neutro ou modestamente benéfico dos adocantes

sem ou de baixas calorias em marcadores intermédios de doencas cardiometabdlicas

A ingestao de adocantes sem ou de baixas calorias tem um...

Pressao arterial:
Efeito neutro na pressdo arterial sistdlica e diastdlica.

Lipidos sanguineos:
Efeito neutro nos niveis de colesterol total, triglicerideos, colesterol LDL e colesterol HDL.

Controlo glicémico:

Efeito neutro nas medidas de controlo glicémico, incluindo niveis de glicose e insulina em jejum e
pos-prandiais, HbA1lc, HOMA-IR e incretinas.

Enzimas hepaticas e figado gordo:

Efeito neutro nos niveis de enzimas hepaticas; efeito benéfico no armazenamento lipidico intra
hepatocelular quando as bebidas SSB sdo substituidas por bebidas com LNCS.

Peso corporal:

Efeito benéfico modesto na perda de peso corporal e massa gorda com LNCS em comparacao
com acucares e ingestao reduzida de energia (calorias).

Revisdes sistematicas e de meta analises
(N=nimero de ensaios clinicos aleatérios)

- McGlynn et al, 2022¢ (N=3)
- Rios-Leyvraz and Montez, 20227 (N=14)

- McGlynn et al, 2022¢ (N=7)
- Rios-Leyvraz and Montez, 20227 (N=14)
- Movahedian et al, 2023a'! (N=14)

- Greyling et al, 2020° (N=34)

- McGlynn et al, 2022¢ (N=7)

- Rios-Leyvraz and Montez, 20227 (N=16)
- Zhang et al, 20237 (N=36)

- McGlynn et al, 2022¢ (N=2)
- Golzan et al, 20232 (N=10)

- Laviada-Molina et al, 2020 (N=20)

- Rogers and Appleton, 2021 (N=29)

- McGlynn et al, 2022¢ (N=12)

- Rios-Leyvraz and Montez, 20227 (N=29)
- Movahedian et al 2023b° (N= 20)

RCTs: ensaios clinicos aleatérios; LNCS: adocantes sem ou de baixas calorias; Colesterol LDL: lipoproteinas de baixa densidade; Colesterol HDL:
lipoproteinas de alta densidade; HbA1c: hemoglobina glicada; HOMA-IR: avaliacdo do modelo homeostatico para indices de resisténcia a insulina;

SSBs: bebidas com acucar.

Porque é que as provas epidemiolégicas sao contraditorias?

Contrariamente a evidéncia dos ensaios clinicos aleatérios, a investigacao observacional
apresenta resultados inconsistentes. As meta-andlises de estudos observacionais que se
fundamentam em dados de base sobre a ingestéo indicam uma associacdo positiva entre uma
maior ingestdo de LNCS e o risco de diabetes ou doencas cardiovasculares. Em contrapartida,
as meta-analises de estudos de coorte prospectivos com metodologias analiticas mais
robustas, que ultrapassam algumas das limitacdes da concecédo do estudo observacional,
mostram uma associacdo neutra ou protetora. ¢ Estes novos métodos incluem a avaliacao
repetida da ingestdo alimentar para medir a alteracdo da exposicao e a andlise de substituicao
que modela os LNCS como substitutos dos acticares caloricos.

Uma revisao sistematica e meta-anélise que incluiu 14 estudos de coorte prospectivos com
medidas repetidas da ingestdo de LNCS que permitiram anélises de alteracdo e substituicado
concluiu que um aumento da ingestdo de LNCS estava associado a um menor peso e
perimetro da cintura, sem qualquer efeito adverso na diabetes tipo 2, e que a substituicdo de
bebidas com actcar por bebidas com LNCS estava associada a um menor risco de obesidade,
doenca coronaria e mortalidade total, sem qualquer efeito adverso em quaisquer outros
resultados cardiometabdlicos, incluindo a diabetes tipo 2.
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Por definicao, os estudos
observacionais nao podem estabelecer
uma relacao de causa e efeito devido a
sua incapacidade de excluir a confusao
residual ou de atenuar os efeitos da
causalidade inversa. ¢

Em contrapartida, os ensaios clinicos

aleatdrios podem fornecer provas de
relagdes causais entre a intervencao e o
resultado, uma vez que a aleatorizacao
permite que os factores de confusao
sejam distribuidos aleatoriamente e
oferece uma maior protecio contra o
enviesamento.
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