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EFEITOS DA FARINHA DA LINHACA NO PERFIL LIPIDICO
E ANTROPOMETRICO DE MULHERES

BRESUMO: A linhaga apresenta alto teor de lipideos insa-
turados como o dmega-3, fibras e lignanas, sendo um ali-
mento funcional atraente para modular o risco cardiovas-
cular. O objetivo deste trabalho foi verificar os efeitos do
consumo da linhaga nas concentrag¢des séricas de colesterol
total (CT), Low Density Lipoprotein (LDL-c), High Density
Lipoprotein (HDL-c), triglicerideos (TG), Indice de Massa
Corporal (IMC) e Circunferéncia Abdominal (CA) em mu-
lheres, com idade igual ou superior a 19 anos ¢ IMC acima
de 25kg/m?, apos consumo didrio de 10g ou 20g de linha-
¢a triturada. 22 mulheres foram distribuidas em grupo 1 e
grupo 2. O grupo 1 recebeu 10g ¢ o grupo 2 20g de linhaga
triturada, durante 60 dias. Foram verificadas medidas an-
tropométricas ¢ bioquimicas no inicio e no final. A linhaga
mostrou-se eficaz na redu¢ao significante de IMC e CA em
ambos os grupos. O grupo 1 mostrou redugao significante
nas concentragdes séricas de TG e HDL-c. No grupo 2 veri-
ficou-se redugdo significante nos niveis de LDL-¢, HDL-c,
CT e TG. Conclui-se que maior consumo de linhaga reflete
em maior percentual de reducdo no perfil lipidico e que me-
didas per capitas diferentes influenciam distintamente na
redugdo de doengas cardiovasculares.

BPALAVRAS CHAVES: Linha¢a marrom; mulheres; dis-
lipidemia; farinha de linhaca.

INTRODUCAO

No Brasil, assim como em outros paises em desen-
volvimento, t€m sido observadas elevac¢des relativamente
rapidas e substanciais quanto a mortalidade por causas car-
diovasculares nos ultimos trinta anos. 2 O processo ateros-
clerético, determinante dos principais fatores de risco car-
diovasculares envolvidos, ¢ evidente a partir dos 20 anos de
idade e a cada década de vida a taxa de mortalidade no sexo
feminino aumenta de trés a cinco vezes. %%

Diversos estudos demonstram risco elevado de do-
encas cardiovasculares devido ao aumento das concentra-
¢des plasmaticas de triglicerideos (TG), das particulas de
lipoproteina de baixa densidade (Low Density Lipoprotein-
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LDL-c), colesterol total (CT) e niveis baixos de lipoprote-
ina de alta densidade (High Density Lipoprotein-HDL-c),
conhecida por dislipidemia. As dislipidemias sdo anormali-
dades na concentragdo das gorduras circulantes no sangue,
fato que predispdem os individuos ao aparecimento da ate-
rosclerose (depdsitos de placas de gordura ou ateromas, na
parede das artérias) considerada como a principal causa de
morte no Brasil. 262

Estudos apontam o consumo de alimentos funcio-
nais como protetores do risco cardiovascular. 22O concei-
to de alimento funcional foi desenvolvido pela primeira
vez no Japao na década de 80. Em 1991, o Ministério da
Satde e do Bem-estar Social do Japao, introduziu um sis-
tema de licenciamento para “Foods for Specified Health
Use” (FOSHU). O termo FOSHU ¢ aplicado para alimen-
tos funcionais com alegagao de beneficios especiais a sat-
de e somente alimentos consumidos como parte da dieta
normal. ¥

No Brasil a resolugdo n. 18 de 30/04/99 define ali-
mento funcional como “todo aquele alimento ou ingre-
diente que, além das fung¢des nutricionais basicas, quando
consumido como parte de sua dieta usual, produz efei-
tos metabdlicos e/ou fisiologicos e/ou efeitos benéficos a
saude, devendo ser seguro para consumo sem supervisao
médica”. 23! Entre os alimentos, que apresentam em sua
composi¢do nutrientes ¢ compostos bioativos, destaca-se
a linhaga por apresentar alto teor de lipideos insaturados,
como o Omega-3, fibras e lignanas, o que a torna um ali-
mento funcional potencialmente atraente para modular o
risco cardiovascular. 2

Segundo Epaminondas® na linhaga cerca de 43% da
sua composicao ¢ formada por acido graxo o-linolénico,
podendo ser considerada a maior fonte vegetal deste acido.
Santos?’ refere que os dleos de gérmen de trigo apresen-
tam (6,9%), de soja (7%), de canola (10%) e o de nozes
(10,4%) deste acido no total de lipideos da sua composicao.
E considerada boa fonte de proteina vegetal, fibra alimentar
soluvel e insoluvel, e ainda, de acidos fendlicos (antioxi-
dantes, antimicrobianos e anticancerigenos), flavonoides,
vitaminas e minerais. 353034
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Varios estudos tém demonstrado a eficiéncia da li-
nhaga como hipoglicemiante, hipocolesterolémica e hipotri-
gliceridémica, por ser uma fonte rica de acido a-linolénico,
fibras e lignanas. 3 Os acidos graxos reduzem as concen-
tragdes de colesterol sérico e de triglicerideos pela dimi-
nui¢do da produgao hepatica de lipoproteinas de densidade
muito baixa ou VLDL (very low density lipoprotein). 192
Da mesma forma, as fibras diminuem a disponibilidade de
carboidratos e lipideos, ajudam na reducdo das concentra-
¢oes sanguineas de colesterol pela captagdo de sais biliares
e triglicerideos no intestino delgado dificultando a absorgao
de gorduras, colesterol e glicose. 511151619

Conforme Marques, '* o efeito hipocolesterolémico
da linhaga tem importantes implicagdes terapéuticas em
pacientes dislipidémicos, sendo que estudos em humanos
tém mostrado que o consumo de 40 a 50g (4 a 5 colhe-
res de sopa cheias) ao dia reduz o colesterol sérico entre
5 ¢ 9%. No estudo realizado por Patade et al., >* a suple-
mentacdo dietética de 30g (3 colheres de sopa cheias) de
linhaga reduziu niveis de CT e LDL-c por cerca de 7% e
10%, respectivamente, em mulheres norte-americanas em
pOs-menopausa.

A linhaga tem sido apontada como um dos alimen-
tos promissores na redugdo do risco cardiovascular, atuan-
do sobre a colesterolemia, a glicemia e manutengao do peso
corporal, sendo o Rio Grande do Sul um dos maiores pro-
dutores no pais desta semente, 0 que a torna mais acessivel
quanto a disponibilidade e custo. *

Apesar de ainda existirem controvérsias em relagdo
aos mecanismos dos beneficios preventivos e/ou terapéuti-
cos apos o uso de linhaga e/ou derivados na dieta, pesqui-
sas com animais de laboratorios e/ou seres humanos tem
aumentando a atenc¢do da comunidade cientifica para o uso
desta semente como alimento funcional. Estudos tém apon-
tado que a ingestdo de pequenas quantidades de linhaga ao
dia contrtibui com a redug¢ao do risco de cancer e diabetes,
dos niveis de CT e LDL-c, assim como favorece a diminui-
¢do da agregacdo antiplaquetaria e parece ter efeito sobre o
ganho de massa gorda. '

E de consenso entre os pesquisadores que o consu-
mo diario de 12 gramas de linhaga triturada, equivalente a
1 colher de sopa, ja sdo suficientes para obter os beneficios
trazidos pelos constituintes da linhaga e seus componentes
funcionais sejam adequadamente absorvidos. 3 No entanto,
ndo foi encontrado trabalho que descreva os efeitos fisiolo-
gicos produzidos nas concentragdes de lipideos plasmati-
cos, no Indice de Massa Corporal (IMC) e Circunferéncia
Abdominal (CA), com a ingestao de 10g e/ou 20g per capi-
tas de linhaca triturada crua, usualmente consumidas pela
maioria da populagéo.

Considerando entdo a inconsisténcia de dados cien-
tificos na medida per capita da linhaga, o objetivo deste
trabalho foi verificar os efeitos do consumo da linhaca nas
concentragdes séricas de CT, LDL-c, HDL-c e TG, e nos
valores de IMC ¢ CA em mulheres, com idade igual ou su-
perior a 19 anos e IMC acima de 25kg/m?, apds o consumo
diario de 10 gramas ou 20 gramas de linhaga triturada.
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MATERIAL E METODOS

Foi realizado um estudo experimental utilizando
duas medidas per capitas de linhaga marrom (Linum usi-
tatissimim L.), triturada para o controle do perfil lipidico,
previamente aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
da Universidade de Santa Cruz do Sul-UNISC (processo
n. 2565/10). Foram selecionadas 37 mulheres voluntarias
com idade de 19 a 59 anos. Destas, 7 foram excluidas por
estarem fazendo uso de medicamentos para dislipidemia e
8 ndo cumpriram o periodo estabelecido da ingestdo. Apre-
sentaram perfil para os parametros analisados, 22 mulheres,
com idade igual ou acima de 19 anos, com IMC acima de
25kg/m? (obtido através da relagdo do peso pela estatura
ao quadrado), "' que ndo faziam dietas restritivas ou uso de
medicamentos para dislipidemia e que cumpriram integral-
mente os 60 dias do experimento, sem comprometer a pes-
quisa. Estas foram divididas em dois grupos compostos por
11 integrantes cada, sendo que o grupo 1 recebeu 10g de
linhaga triturada ¢ o grupo 2 20g de linhaga triturada, este
critério manteve a amostra pura sem manipulagio prévia.

Como critério de inclusdo foi estabelecido que as
participantes apresentassem exames laboratoriais de trin-
ta dias do perfil lipidico (realizados no laboratdrio de re-
feréncia clinica para o Servigo Integrado de Satde- SIS/
UNISC) para a obten¢do das variaveis LDL-c, HDL-c, CT
e TG séricos e a assinatura do termo de consentimento livre
e esclarecido. Utilizou-se como referéncia os valores atuais
para dislipidemias de acordo com os dados estabelecidos
para CT, fragdes LDL-c, HDLc e TG em adultos, (idade>18
anos) conforme a IV Diretrizes Brasileiras sobre Dislipide-
mias e Aterosclerose de 2007. 2 Apds o periodo estabele-
cido para o estudo, as mulheres foram encaminhadas para
uma nova avaliagdo bioquimica, realizada no laboratorio
de referéncia clinica para o Servigo Integrado de Saude -
SIS / UNISC da cidade de Santa Cruz do Sul.

Para avaliar a eficacia da linhaga na redu¢éo do risco
para doengas metabolicas utilizou-se a medida do indicador
antropométrico da CA determinada no ponto médio entre a
extremidade da ultima vértebra da costela € a crista iliaca,
antes e ap0s o experimento. !

Apos a selegdo todas as mulheres foram acompa-
nhadas no ambulatério de nutricdo do SIS. Foram realiza-
dos atendimentos nutricionais no inicio e no final do expe-
rimento com o auxilio do protocolo padronizado da area
técnica de nutri¢do do SIS, composto por informagdes pes-
soais, clinicas (laboratoriais), antropométricas (peso, ida-
de, estatura, circunferéncia abdominal e Indice de Massa
Corporal /IMC), seguindo os parametros de classificacdo
da OMS, 1995. Para as medidas de peso e estatura, utili-
zaram-se as técnicas propostas por Jelliffe. ' O peso foi
obtido em balanga digital eletronica, com capacidade ma-
xima de 150kg e subdivisdo em 100g. A estatura foi aferida
por meio de estadiometro, com extensdo de 2m e escala de
0,1cm.

A média de idade do grupo 1 foi de 38,18 anos
(£10,32), 45,5% tinham idade entre 31 e 45 anos (n=5),
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36,4% entre 46 e 59 anos (n=4) e 18,2% entre 19 e 30
anos (n=2). Nenhuma participante deste grupo era fumante
e 72,7% (n=8) realizavam atividade fisica antes da inter-
vengdo. No grupo 2, a média de idade foi de 45,54 anos
(£10,08), 45,5% (n=5) tinham idade entre 31 e 45 anos,
45,5% (n=5) entre 46 ¢ 59 anos ¢ 9% (n=1) entre 19 ¢ 30
anos. Nesse grupo 9,1% (n=1) eram fumantes e 81,8%
(n=9) realizavam atividade fisica antes da intervengao.

A linhaca marrom foi adquirida no comércio local.
O processo de moagem foi realizado no laboratorio de
Técnica Dietética da universidade, com o auxilio de um
liquidificador em duas séries de 5 minutos formando uma
amostra homogénea. Esta foi pesada em balanga eletronica
TOLEDO 9094 com capacidade para 5kg, nas por¢des pré-
estabelecidas de 10g e 20g.

A linhaga triturada foi embalada em embalagem
opaca ¢ armazenada sobre refrigeragdo para evitar possi-
vel processo de rancidez auto-oxidativa. Segundo Trucom,
3% os 4cidos graxos poliinsaturados séo sensiveis a luz, ao
aquecimento ¢ a presenga de oxigénio, por serem acidos
graxos muito insaturados apresentam menor estabilidade.
Optou-se por seguir estas medidas a fim de minimizar estes
processos. As embalagens com 10 ¢ 20g cada foram forne-
cidas quinzenalmente para o consumo diario, envolvendo
em cada encontro reforgo aos cuidados com a manipulagdo
da linhaga, quanto as formas de armazenamento e conser-
vacdo da linhaga, para que suas propriedades funcionais
fossem aproveitadas integralmente.

Durante o periodo do experimento, as participantes
foram orientadas a ingerir 2 litros de agua/dia, facilitando a
acdo das fibras presentes na linhaga e a comunicar aos pes-
quisadores qualquer sinal ou sintoma adverso que porven-
tura apresentassem. A ingestdo de liquidos hidrata ¢ amole-
ce o bolo fecal, levando a reducdo do seu peso e facilitando
o transito intestinal ¢ a expulsdo das fezes. Recomenda-se
que sejam ingeridos de um e meio a dois litros de agua por
dia (1,5 a 2,0 litros/dia). Caso ocorra um baixo consumo
hidrico, o paciente podera apresentar efeitos adversos cau-
sados pelo consumo de fibras.

A analise dos dados foi processada no programa Sta-
tistical Package for the Social Science — SPSS versdo 15.0
for Windows. Para verificar a associagdo de variaveis quali-
tativas, utilizou-se o teste exato de Fisher e as associagdes
entre as variaveis quantitativas foram estimadas através do
coeficiente de correlagdo de Pearson, com uma confianga
de 95%. O nivel de significancia foi de p<0,05.

RESULTADOS

Apds a ingestdo de linhaga, observou-se alteragdo
na composic¢do corporal em ambos os grupos avaliados, re-
gistrando redugdo significante nos valores de IMC e CA
(p<0,05). O IMC médio inicial do grupo 1 foi de 32,94
(£3,36) kg/m? e a CA média de 95,9 (+7,86) cm. No final
do experimento a média para IMC foi de 32,17 (£3,37) kg/
m? (p=0,000) e CA de 91,69 (+8,31) cm (p=0,000). O gru-
po 2 iniciou com IMC médio de 31,96 (+4,65) kg/m* e CA

com média de 93,9 (+ 8,42) cm, apresentando médias finais
para IMC de 30,99 (+4,61) kg/m? (p=0,000) e CA de 93,45
(£9,46) cm (p=0,000).

Ao avaliar os efeitos do consumo da linhaga nas
concentragdes plasmaticas de CT, LDLc, HDLc e TG,
constatou-se que o grupo das mulheres com ingestdo de 10
gramas per capita de linhaga apresentou percentual de redu-
c¢do significante das medianas nos niveis de TG (p<0,001),
redu¢do do HDL-c (p<0,001) e aumento significante das
medianas nas concentra¢des plasmaticas de CT (p<0,001)
e no LDL-c (p<0,006) (Tabela 1).

Em relag@o ao grupo 2, com ingestdo de 20 gramas
per capita de linhaga o estudo evidenciou redugdo signifi-
cante nas concentragdes do LDL-c (p<0,001), reducéo nos
TG (p<0,001), redugdo no CT (p<0,026) e redugao signifi-
cante para o HDL-c (p<0,001).

Os dados referentes ao perfil lipidico sdo apresenta-
dos na Figura 1, mostrando a variag¢ao individual das mu-
lheres antes ¢ apds a intervengdo com a linhaga.

DISCUSSAO

Cada vez mais estudos tém demonstrado que o con-
sumo de alimentos com propriedades funcionais podem
melhorar de forma significativa os fatores de risco cardio-
vasculares e alterar a incidéncia e a gravidade das coro-
nariopatias. Entre eles tém se destacado a linhaga, que €
utilizada geralmente na forma crua como suplemento ali-
mentar. *712:23

A qualidade da dieta alimentar refletida no aumento
da relacdo dos acidos graxos omega 6 ¢ dmega 3 tem sido
apontado como importante agente obesogénico. * O estu-
do mostra que o consumo de 10g e/ou 20g per capita de
linhaga pode contribuir para a diminui¢do de IMC e CA,
em mulheres. A capacidade de a linhaga reduzir o ganho
de peso parece também estar associada ao fato de que a
ingestdo proporciona a eliminagdo do colesterol em forma
rapida. ' Os efeitos sobre a perda ponderal nas mulheres
avaliadas durante o periodo do experimento indicaram im-
portante a¢do preventiva no desenvolvimento da obesidade
das duas medidas per capitas utilizadas.

Verificou-se redugdo significante em relagdo as con-
centragdes séricas basais e finais de TG em 81,8% nos dois
grupos de mulheres monitoradas, estas com perfis hetero-
géneos tendo uma variavel comum, IMC maior que 25kg/
m?, tanto na ingesta de 10g de linhaga triturada como na
ingesta de 20g percapita. Os mecanismos possiveis respon-
saveis para esse efeito estdo relacionados com a inibi¢ao
da sintese de acido graxo, aumento da oxidagdo de acido
graxo, diminui¢do da atividade de enzimas responsaveis
pela esterificag¢@o de acido graxo ¢ mudanca na relag@o dos
ésteres de acidos graxos formados. 2?2

Os percentuais de redugdo nas concentragdes de TG
se assemelham ao encontrado por Lucas et al., '* ao suple-
mentar a alimentagdo de mulheres em pds-menopausa com
40g de linhaga, por 3 meses, observaram reducdo de 12,8%
nos TG, embora estatisticamente nao significante, ¢ melho-
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Tabela 1 — Valores maximos, minimos, e mediana para variaveis bioquimicas referentes aos periodos pré (inicial) e pos (final)

ingestdo de linhaga.

Grupo 1 Grupo 2
10 g de Linhaga (n=11) 20 g de Linhaga (n=11)
Parametro
Inicial Final (60 dias) p* Inicial Final (60 dias) p*
Max 213,00 207,00 249,00 221,00
CT(mg/dL)  Med 171,09 170,81 0,001 200,27 191,72 0,026
Min 120,00 101,00 145,00 133,00
Max 92,00 89,00 71,00 71,00
HDL-c (mg/dL) Med 57,36 57,90 0,001 54,53 49,25 0,001
Min 40,00 39,00 43,00 35,00
Max 131,00 129,00 168,00 158,60
LDL-c (mg/dL) Med 93,00 95,30 0,006 122,90 122,56 0,001
Min 66,0 51,00 77,00 64,00
Max 159,00 146,00 237,00 188,00
TG(mg/dL)  Med 103,27 87,90 0,001 114,00 99,27 0,001
Min 58,00 56,00 60,00 52,00
CT: Colesterol Total
HDL: High Density Lipoprotein
LDL-c: Low Density Lipoprotein
TG: Triglicerideos
*Teste exato de Fisher.
Triglicerideos Higt Density Lipoprotein (HDL-c)

1 2 3 4 5 6 7 & E] 10

==f==TRIG Final 10g ==M=TRIG Inicial 10g

==lr=TRIG Final 20g ====TRIG Inicial 20g

11

s=f=HDL Final 10g == HDL Inicial 10g

==dr=HDL Final 20g =====HDL Inicial 20g

Low Density Lipoprotein (LDL-c)

Colesterol Total

w=f=| DL Final 10g == LDL Inicial 10g

=== DL Final 20g === DL Inicial 20g

1 2 3 4 5 6 7 & k] 10 11

w=f==COLFinal 10g == COL Inicial 10g

=== COLFinal 20g === COL Inicial 20g

FIGURA 1 — Variagao bioquimica individual das mulheres nos periodos pré (inicial) e p6s (final) ingestao

de linhaga.

604



COUTO, A. N.; WICHMANN, F. M. A. Efeitos da farinha da linhaga no perfil lipidico e antropométrico de mulheres. Alim. Nutr., Araraquara,

V. 22, n. 4, p. 601-608, out./dez. 2011.

ra no perfil lipidico por meio da redugdo do nivel de CT
e apoprotéina B em 7,5%. Estudos realizados com quan-
tidade per capita superior a 30g observaram consequente
aumento dos niveis de TG, como no estudo realizado por
Stuglin & Prasad, ** pois apos oferecerem para 15 homens
normocolesterolémicos 32g de linhaga triturada na forma
de muffins, durante 4 semanas, observaram aumento nos
niveis plasmaticos de TG e ndo encontraram alteragdes na
presséo arterial nem nos demais lipideos séricos. Sales® ao
oferecer 56g de linhaga triturada na forma de produtos a 24
individuos (doze homens e doze mulheres) durante 8 sema-
nas, observou aumento médio de 18mg/dL de TG no sexo
masculino e 6mg/dL para o sexo feminino. Ja West et al.,
35 a0 realizarem uma suplementagdo dietética com 30g de
linhaga, durante 3 meses com mulheres na pés-menopausa,
referem que as concentragdes de e TG mantiveram-se inal-
teradas.

No grupo 1 (ingestdo de 10g de linhaga), 63,5% de
mulheres apresentam aumento significante nas concentra-
¢oes séricas de CT, apesar de ser observada pequena re-
ducdo entre as medianas basais e finais do CT. No grupo 2
(ingestao de 20g de linhaga triturada), verificou-se redugao
significante nas concentragdes séricas basais e finais de CT.
O consumo de acido a-linolénico (ALA) esta relacionado
com redugdes nas concentragdes de colesterol sérico e TG.
Quanto ao mecanismo envolvido na possivel interferéncia
do 6mega-3 nos lipideos sangiiineos, Marques'’ refere que o
acido graxo poliinsaturado a-linolénico (ALA), presente na
linhaca aumenta a secre¢ao de colesterol na bile, conduzin-
do a deplegdo do pool intra-hepatico de colesterol, aumen-
tando a sintese e o turnover de colesterol, reduz também
o acumulo hepatico de lipidio por estimular a B-oxidagdo,
inibindo a sintese de acidos graxos e de triglicerideos.

Com a ingestdo da linhaga houve aumento no con-
sumo de 6mega-3, acido graxo essencial pouco ingerido
pelas mulheres componentes dos grupos 1 e 2 antes do
experimento. Através do consumo de 10g pelo grupo 1 e
20g pelo grupo 2 de linhaga triturada, as mulheres ingeri-
ram aproximadamente 1,98g e 3,96g, respectivamente, de
O0mega-3 diariamente. *

O Institute of Medicine, por meio das Dietary Refe-
rence Intakes (DRIs), estabeleceu a ingestio adequada (Al)
de 4cidos graxos dmega-3 de 1,1g/dia para mulheres. Esta
recomendagdo foi baseada na ingestao média da populagao
americana. Nao ha evidéncia suficiente para definir uma
UL (Tolerable Upper Intake Level) para os acidos graxos
O0mega-3. * Convém ressaltar ainda que a dieta do tipo oci-
dental ¢ deficiente em acidos graxos Omega-3, a qual ¢ re-
fletida na taxa dietética de 6mega-6 para 6mega-3 estimada
atualmente em 20-25:1, enquanto que o preconizado pela
Organizacdo Mundial da Satude (1995) seria uma relagao
de 5-10:1. ¢

Pesquisadores referem que o efeito hipolipemiante
da linhaga reside nas lignanas. Segundo Stuglin & Prasad,
32 este efeito ocorre, especialmente devido ao componente
Secoisolariciresinol diglicosidio (SDG), pela sua capaci-
dade de modular as enzimas envolvidas no metabolismo

de colesterol, reduzindo o estresse oxidativo ou por atuar
como antagonista da agregacdo plaquetaria. Os metaboli-
tos da lignana podem ligar-se aos acidos biliares e outros
compostos inorganicos, como o colesterol, retardando ou
diminuindo a absorcdo destes. !’

O percentual de reducdo do CT encontrado no grupo
2 se assemelha aos resultados obtidos por Jenkins et al. '
no estudo com 29 individuos hiperlipidémicos, que consu-
miram muffins com 50g de farinha de linhaga parcialmente
desengordurada (sem acido a-linolénico), onde foi obser-
vada redugdo significante do CT (4,6%, p<0,001) e LDL-c
(7,6%, p<0,001), atribuindo este efeito a presenca de fibra
alimentar e lignanas. Pan et al., 2 em uma meta anélise re-
lataram que a linhaga ou o seu isolado lignanas estdo rela-
cionados a reducdo consistente na colesterolemia de indi-
viduos, ja o 6leo de linhaca ndo apresentou resultados tao
expressivos. Sales® observou redug@o nio significativa de
13% no valor do CT, que foi acompanhada pela queda na
fragao LDL em 10%.

Na analise dos niveis de LDL-c no grupo 1 (ingestao
de 10g per capita) observou-se aumento significante entre
concentragdes séricas basal e final em 54,5% das mulhe-
res. No grupo 2 (ingesta de 20g per capita), houve redugédo
significante em 54,5% das mulheres, apesar dos valores
de mediana basal e final ndo terem praticamente alterado,
denotando uma oscilagcdo entre os valores maximos e mi-
nimos. Os resultados sugerem a necessidade de novas pes-
quisas, com mulheres de perfis homogéneos, para entender
os mecanismos envolvidos nos resultados encontrados em
relagdo ao LDL-c. West et al. 3 observaram redugio nos
niveis de CT e LDL-c por cerca de 7% ¢ 10%, respectiva-
mente.

No Canada, o estudo realizado por Bloedon et al.,
2 com adultos hipercolesterolémicos que consumiram 40g
de linhaca moida em produtos assados durante 10 semanas
seguintes, foi observado aumento sérico de ALA e reducdo
de 13% no LDL-c em 5 semanas, porém em 10 semanas
houve reducao de 7%, tendo a linhaga um afeito de curta
duracdo sobre o LDL-c.

Existe uma grande variabilidade de resultados entre
os diferentes estudos quanto aos efeitos da linhaga sobre os
lipideos e as lipoproteinas plasmaticas, possivelmente em
razdo de diferentes desenhos experimentais e doses utiliza-
das. Ao analisar os niveis de HDL-c observou-se redugao
em 54,5% das mulheres do grupo 1 e 72,7% no grupo 2. A
redug@o mais expressiva ocorreu grupo 2 que recebeu 20g
de linhaca triturada, com redu¢do significante nas media-
nas inicial e final de 9, 68% (p<0,001) do HDL-c. Redugdo
também encontrada por Dodin et al., * em um estudo cli-
nico randomizado com mulheres normolipidémicas, ap6s
a incorporacdo de 40g de linhaca por 12 meses, no qual
observaram diminui¢ao nos niveis de CT e HDL-c em com-
paragdo ao tratamento placebo com germe de trigo. Lucas
et al., ' em seu estudo também observaram reducédo de 6%
na Apoproteina A-1.
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Segundo Molena-Fernandes, '® dietas ricas em 6me-
ga-3 poderiam reduzir os niveis plasmaticos de HDL-c.
Pan et al., » ap0ds a intervengdo com linhaga em grdo e
suplementos de lignanas ndo encontraram diferengas sig-
nificativas nas concentra¢cdes de HDL-c. Os mecanismos
responsaveis pela redu¢do do HDL-c ainda ndo estdo bem
estabelecidos, sdo sugeridas modificagdes nos receptores
das lipoproteinas, nas membranas celulares ¢ em algumas
enzimas relacionadas com o metabolismo da HDL-c envol-
vidos na transferéncia de colesterol.

Entre as limitagdes deste estudo pode-se destacar
que foi realizado em bases reais da vida das pacientes. O
tempo entre a verificagdo das concentragdes séricas iniciais
e da segunda avaliacdo pode ter sido pequeno para que
efeitos mais contundentes da ingestdo da linhaga possa ser
comprovado. Além disso, a analise da prevaléncia de enfer-
midades no grupo 1 mostrou que 63,6% (n=7) ndo apresen-
tavam doengas, 18,2% (n=2) apresentavam diabetes melitus
e 18,2% (n=2) dislipidemia. No grupo 2 a prevaléncia de
enfermidades foi de 45,5% (n=5) com dislipidemia, 18,2%
(n=2) diabetes melitus e hipertensdo arterial, respectiva-
mente ¢ 36,4% (n=4) sem doenca. Conforme mencionado,
estes dados podem ser considerados fatores de interferéncia
nos resultados obtidos, uma vez que as duas populag¢des
ndo eram homogéneas.

No inicio do experimento, alguns desconfortos gas-
trointestinais foram referidos, estes cessaram apos uma
semana, mostrando uma adaptagdo na ingestdo da linha-
¢a, tanto no grupo 1 como no grupo 2. Esses desconfor-
tos gastrointestinais também foram observados no estudo
realizado por Sales, »* que cessaram apOs uma semana do
consumo 56g de linhaga triturada. Fato também relatado
por Austria et al. ! ao oferecer 30g de linhaca em gréo, tri-
turada e na forma de d6leo por 3 meses. A linhaga possui
em sua composi¢ao acido fitico, glicosideos cianogénicos e
inibidores de tripsina. Estes sdo fatores antinutricionais que
podem prejudicar a digestibilidade da linhaga, entretanto,
s6 trariam riscos ao consumo humano com a ingestdo em
altas doses (acima de 60g) de linhaga crua. >3

A linhaga se destaca por conter, além da grande
quantidade de acidos graxos essenciais, propriedades an-
tioxidantes, como os compostos fendlicos e as lignanas.
Possui em sua composicdo 28,23% de fibras, sendo um ter-
¢o destas constituidas por fibras soltiveis. >!° Estas desem-
penham no organismo atividades hipoglicemiante, hipoco-
lesterolémica e hipotrigliceridémica, pela captacdo de sais
biliares e triglicerideos no intestino delgado, dificultando a
absor¢ao de gorduras, colesterol e glicose.

As fibras auxiliam na prevencgdo da obesidade ati-
vando o metabolismo e aumentando o poder de saciedade
na refeigdo, >'3'° ¢ este mecanismo pode ter contribuido
significativamente na reducdo do IMC e na CA em ambos
os grupos de mulheres. Entretanto, o estudo aponta a neces-
sidade de pesquisas adicionais com o intuito de identificar
quais componentes da farinha de linhaga estdo efetivamente
exercendo cada um dos efeitos observados, para recomen-
dar o uso da linhaga e derivados, em quantidades adequa-
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das, como suplemento dietético tanto para a prevengdo de
doengas cardiovasculares como coadjuvante na prevencao
e tratamento da obesidade.

CONCLUSAO

O consumo de linhaga mostrou-se eficaz na redu-
¢do de medidas antropométricas em mulheres, independen-
te da quantidade de 10g ou 20g ingeridas. Este alimento
Influenciou na redugdo das concentragdes séricas de TG,
particularmente quando ingerida em menor quantidade, en-
quanto em maior quantidade destaca-se a redug@o nas con-
centragdes séricas de CT, LDL-c e HDL-c. Desse modo,
medidas diferentes de um mesmo alimento, com alegacdes
funcionais sobre o perfil lipidico ¢ composi¢do corporal,
influenciam distintamente na redu¢do de doencas cardio-
vasculares.

COUTO, A. N.; WICHMANN, F. M. A. Flaxseed flour
effects on lipid profile and women’s anthropometric. Alim.
Nutr., Araraquara, v. 22, n. 4, p. 601-608, out./dez. 2011.

BABSTRACT: The flaxseed has a high content of
unsaturated lipids such as omega-3, fiber and lignans, being
an attractive functional food to modulate cardiovascular
risk. The study objective was to evaluate the flaxseed
consumption effects on the total cholesterol serum (TC)
concentration, Low Density Lipoprotein (LDL-c), High
Density Lipoprotein (HDL-c), triglycerides (TG), body
mass index (BMI) and abdominal circumference in women
(AC), aged of 19 years or over and BMI above 25kg/m?,
after a triturated flaxseed daily intake of 10g or 20g. 22
women were distributed in group 1 and group 2. Group 1
received 10g of triturated flaxseed and group 2 20g, during
60 days. Anthropometrics and biochemistry measures were
also verified in the beginning and the end. The flaxseed
has proved to be effective in the significant BMI and
AC reduction in both groups. The group 1 has shown a
significant reduction in the serum concentrations of TG
and HDL-c. Group 2 has shown significant reduction on
the levels of LDL-c, HDL-c, CT and TG. It is concluded
that the higher flaxseed intake reflects in a higher reduction
percentage in the lipid profile and that different per capitas
measures affects distinctly in cardiovascular diseases
reduction.

BKEYWORDS:
dyslipidemia.

Linseed; women; lipid profile;
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