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RESUMO

Introducdo: Diante das modificagBes alimentares ocorridas ultimamente, é bem
comum o aparecimento de doencgas cronicas, como por exemplo a obesidade, que pode
desencadear outras enfermidades. Dentre essas, a osteoartrite caracteriza-se por inflamagéo
local e elevado estresse oxidativo, sendo uma comorbidade importante para uma possivel
incapacidade funcional de diversos individuos. Objetivo: Revisar sobre a associagdo do
estado nutricional e o padrdo alimentar como auxilio no tratamento da osteoartrite.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica, com artigos cientificos publicados de
2014 a 2019 nas bases de dados Scielo, Pubmed, Science e Biblioteca Virtual em Saude, com
0 uso dos descritores “Obesidade” (“Obesity”), “Articulagdo” (“Articulation”), “Osteoartrite”
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(“Osteorthritis”), “Nutricao” (“Nutrition”), “Cartilagem” (“Cartilage”). Foram inicialmente
analisados o titulo, o resumo e 0 documento na integra, com inclusdo dos que abordaram as
doencas articulares e sua associacdo com o estado nutricional e alimentar dos individuos, e
exclusdo dos artigos referentes apenas a animais e que fugiam da tematica elegida.
Resultados: Além da sobrecarga mecénica, o excesso de tecido adiposo produz citocinas pro-
inflamatdrias que exacerbam o efeito degenerativo da doenca. O tratamento convencional
através de medicamentos deve ser realizado juntamente com uma alimentacdo saudavel e
adequada em nutrientes especificos, como a fibra e 0 magnésio, podendo ser suplementados
quando necessario assim como o colageno. Conclusdo: Portanto, a mudan¢a de habitos,
prevencdo do excesso de peso e ingestdo nutricional adequada podem auxiliar na reducéo dos
impactos causados pela osteoartrite.

Palavras-chave: Obesidade. Articulagdo. Osteoartrite. Nutri¢cdo. Cartilagem.

INTRODUCAO

O estado nutricional da populagdo tem passado por algumas mudancas, a chamada
transicdo nutricional, na qual a desnutricdo deu lugar a obesidade e paralelamente as doencas
infecciosas deram lugar as Doencas Crénicas Nao Transmissiveis (DCNT). A obesidade, por
exemplo, representa na atualidade um problema de satde publica que acomete em torno de
50% da populagéo. A causa do aumento da incidéncia dessa patologia pode estar relacionada
principalmente ao estilo de vida sedentario e a ingestdo excessiva de alimentos
industrializados e ultraprocessados (MALTA et al., 2014; BERTI et al., 2019; BRASIL,
2019).

A obesidade pode ser entendida como um acumulo excessivo do tecido adiposo, um
6rgdo endocrino que serve como reserva energética, geralmente acarretando o aumento de
peso corpdreo do individuo e a secrecdo de alguns metabodlitos denominados adipocitocinas,
horménios que normalmente conferem um carater prejudicial ao organismo com alteracdes
metabolicas e inflamacdes locais e sistémicas (BRASIL, 2019; GARRIDO et al., 2018).

Uma das possiveis consequéncias do acometimento dessa enfermidade é a sua
associacdo com outras, como por exemplo as doengas cardiovasculares, endocrinas,
musculares e articulares, que comprometem em geral a qualidade de vida e o estado de saide
do individuo, principalmente quando relacionado aos idosos (TAVARES et al., 2018),
tornando-os mais limitados e debilitados e fazendo com que aumente a necessidade da

utilizacdo de medicamentos e de servigos de salude.

Dentre essas, as doencas articulares tém representado uma parcela importante na
morbidade dos individuos acometidos, pois devido as dores relacionadas as alteragdes

estruturais nas articulacdes, os mesmos tendem a ficar parcialmente incapacitados de realizar



algumas atividades, dependendo do local acometido (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
REUMATOLOGIA - SBR, 2019).

Diante dessas, a mais comum é a osteoartrite, uma doenga reumatica caracterizada por
inflamacdo crénica e degeneracdo das articulagbes, bem como das estruturas GOsseas
proximais. Tem como possiveis fatores etioldégicos o impacto, 0 excesso de carga e os fatores
hereditarios, genéticos e imunologicos (SBR, 2019). Diante disso, o objetivo deste estudo é
revisar sobre a relagdo do estado nutricional e o padrdo alimentar como auxilio no tratamento

das doengas articulares, dando énfase a osteoartrite.

METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo bibliografica tendo como fonte artigos de carater
cientifico publicados de 2014 a 2019. Os artigos foram pesquisados nas bases de dados Scielo,
Pubmed, Science Direct e Biblioteca Virtual em Salde, a partir dos descritores: “Obesidade”
(“Obesity™), “Articulagdo” (“Articulation”), “Osteoartrite” (“Osteorthritis”), ‘“‘Nutrigdo”
(“Nutrition”), “Cartilagem” (“Cartilage”). Foi inicialmente analisado o titulo, o resumo e o
texto na integra, com incluséo dos que abordam as doengas articulares e sua associa¢do com o
estado nutricional e alimentar dos individuos e com exclusdo dos artigos referentes apenas a

animais e que fugiam da tematica elegida.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conhecidamente, individuos com excesso de peso conferem uma sobrecarga
mecanica as articulacdes, induzindo cronicamente o desgaste articular e o desenvolvimento de
doencas, como a osteoartrite (FRANCISCO et al., 2017). No entanto, a obesidade acarreta
danos as articulagfes que vao além dessa carga, pois 0s obesos tém maior producdo de fatores
pré-inflamatorios sistémicos, que contribuem para o agravamento da inflamacéo pré-existente
nas articulacdes. Em relacdo a isso, estudos sugerem que o fator mais significativo esta
relacionado a adipocitocina denominada leptina (FAN et al.,, 2017; FRANCISCO et al.,
2018).

Até 0 momento, a cura ndo é conhecida, mas o tratamento convencional da artrite pode
ser realizado por meio de medicamentos anti-inflamatérios, corticoides, analgésicos,
narcoticos e imunossupressores, cirurgia, fisioterapia, exercicios fisicos e compressas, de

acordo com a gravidade da doenca. Além desses, a alimentacdo tambem & considerada como



alternativa para auxiliar no tratamento dessa patologia, principalmente quando direcionada a
prevencéo e tratamento da obesidade (SBR, 2019).

O padrdo alimentar dos obesos e da maioria dos individuos na atualidade é
representado por refeicBes prontas e fast foods, que apresentam excesso de calorias e teor
reduzido de fibras (BERTI et al., 2019; ENES; CAMARGO; JUSTINO, 2019). Segundo Dai
et al., (2017) a alimentacdo pobre em fibras configura um dos fatores de risco para piora da
dor relacionada a osteoartrite. Além disso, a menor ingestdo de magnésio também foi
relacionada ao aumento da dor na osteoartrite de joelho, principalmente quando
correlacionada a uma dieta pobre em fibras (SHMAGEL et al., 2018). Sendo também a maior
ingestdo de magnésio um fator protetor de futuras lesdes osteoarticulares (VERONESE et al,
2017).

Além da inflamagdo presente nas articulagfes de portadores de osteoartrite, € comum
que também se tenha um elevado grau estresse oxidativo com alto teor de Espécies Reativas
de Oxigénio (ERQOS), que agravam a condi¢do degenerativa das articulagcbes (ALI et al.,
2014). Entretanto, o organismo dispde de mecanismos antioxidantes, provenientes, em parte,
da dieta rica em alimentos naturais como por exemplo, frutas, legumes e verduras (CHIELLE;
GENS; ROSSI, 2018). Segundo Silva et al. (2014), essa condicdo antioxidante é diretamente

proporcional a uma melhor qualidade de vida em individuos com osteoartrite.

Apesar da necessidade de adequacdes relacionadas aos habitos alimentares, tem-se a
possibilidade de estratégias de suplementacdo de peptideos de coldgeno que fornecem
aminoéacidos especificos que atuam melhorando a estrutura da cartilagem e consequentemente
0s sintomas da artrite, servindo, portanto, como alternativa auxiliar ao tratamento
(PORFIRIO; FANARO, 2016). Esses resultados podem ser obtidos na administracio de
5g/dia ap6s 12 semanas (ZDZIEBLIK et al, 2017); 5g duas vezes ao dia em 13 semanas
(KUMAR et al, 2015); produtos com 4.000mg de colageno hidrolisado, vitaminas e minerais
em 90 dias(CZAJKA et al, 2018); 40mg/dia de colageno tipo 2 ndo desnaturado apos 180 dias
(LUGO; SAIYED; LANE, 2015).

CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, estratégias nutricionais para perda de peso e mudancas de habitos podem
auxiliar na prevencéo e tratamento da osteoartrite. AlteragGes relacionadas a diminuigdo do

consumo de ultraprocessados concomitante ao aumento de alimentos naturais ricos em fibra,



vitaminas, minerais e antioxidantes, podem contribuir para o ajuste do peso e amenizar o
estresse oxidativo presente nas inflamacdes. Além disso, existem no mercado possibilidades
de suplementos alimentares que contém a juncdo de peptideos de colageno, antioxidantes e

magnésio, podendo contribuir na reducdo dos impactos da artrite.

Entretanto, estudos adicionais nessa tematica sdo necessérios para reforcar os
beneficios das estratégias propostas, bem como informac6es mais especificas das indicacbes

quantitativas.
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