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APRESENTAÇÃO 
A presente obra ‘’Nutrição: Qualidade de vida e promoção da saúde’’ publicada 

no formato e-book explana o olhar multidisciplinar da Alimentação e Nutrição. O principal 
objetivo desse e-book foi apresentar de forma categorizada os estudos, relatos de caso 
e revisões desenvolvidas em diversas instituições de ensino e pesquisa do país, os 
quais transitam nos diversos caminhos da Nutrição e Saúde. Em todos esses trabalhos 
a linha condutora foi o aspecto relacionado aos padrões e comportamentos alimentares; 
alimentação infantil, promoção da saúde, avaliações sensoriais de alimentos, caracterização 
de alimentos; desenvolvimento de novos produtos alimentícios, controle de qualidade dos 
alimentos, segurança alimentar e áreas correlatas.

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos nestes dois volumes 
com a proposta de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos 
aqueles que de alguma forma se interessam pela área da Alimentação, Nutrição, Saúde 
e seus aspectos. A Nutrição é uma ciência relativamente nova, mas a dimensão de sua 
importância se traduz na amplitude de áreas com as quais dialoga. Portanto, possuir um 
material científico que demonstre com dados substanciais de regiões específicas do país 
é muito relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade. 
Deste modo a obra ‘’Nutrição: Qualidade de vida e promoção da saúde’’ se constitui em 
uma interessante ferramenta para que o leitor, tenha acesso a um panorama do que tem 
sido construído na área em nosso país.

Uma ótima leitura a todos(as)!

Carla Cristina Bauermann Brasil
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RESUMO: Este trabalho teve como objetivo 
verificar o estado da arte acerca das 
propriedades da beterraba e de seu suco, bem 
como o efeito da fermentação nos compostos 
bioativos e características organolépticas do 
suco de beterraba. A beterraba, assim como 
seu suco, contém o pigmento betalaína, 
compostos fenólicos e nitrato. A betalaína tem 
sido associada a possíveis efeitos antioxidantes 
e anti-inflamatórios, bem como os flavonoides e o 
nitrato participam das vias de formação do óxido 
nítrico endógeno e, portanto, beneficiariam a 
função endotelial. Com efeito, a fermentação do 
suco é uma forma de reduzir as concentrações 

de açúcares, além de originar um produto com 
propriedades probióticas. A fermentação melhora 
aceitação do produto em comparação ao suco 
convencional, bem como altera a composição de 
betalaínas mantendo ou aumentando o potencial 
antioxidante. Os estudos que fermentaram o 
suco de beterraba com bactérias láticas não 
mencionam efeito nas concentrações de nitrato. 
Por fim, fica claro como pesquisas em seres 
humanos são necessárias.
PALAVRAS-CHAVE: nitrato; bactérias ácido 
láticas; leveduras; betalaína.

POTENTIAL BENEFITS OF 
FERMENTED BEETROOT JUICE FOR 

CARDIOVASCULAR HEALTH
ABSTRACT: This work aimed a study of the 
properties of beetroot and its juice, as well as the 
effect of fermentation on bioactive compounds 
and organoleptic characteristics of beetroot juice. 
Beetroot juice, contains the betalain, phenolic 
compounds and nitrate. Betalain has been related 
to antioxidant and anti-inflammatory activities of 
beetroot. Another property related to the beetroot 
consumption is that can improve endothelial 
function associated to the nitric oxide formation. 
The beetroot juice fermentation with lactic acid 
bacteria can result in a product with probiotic 
properties and can be consumed by diabetic 
because of the reduction of the concentration in 
sugar during the fermentation process. Another 
advantage is that during the process, aromatic 
compounds are formed that is important for the 
improvement of the final product acceptance 
compared to conventional juice, and it can also 
increase the antioxidant activity by changing the 
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betalains. Studies that fermented beetroot juice with lactic acid bacteria do not mention any 
effect on nitrate concentrations. Finally, it is clear that to know the real benefits of beetroot in 
human health, researches in human are need.
KEYWORDS: nitrate; lactic acid bacteria; yeasts; betalain

1 | 	INTRODUÇÃO
As doenças cardiovasculares estão entre as principais causas de morte no mundo. 

A etiologia destas doenças tem relação com o estilo de vida e, portanto, com a alimentação 
(PRECOMA et al., 2019). Entre os fatores que levam ao surgimento das doenças estão 
processos inflamatórios e oxidativos, bem como a hipertensão arterial sistêmica, que 
é considerado o principal fator de risco para as doenças cardiovasculares (SIMONE, 
DE et al., 2006). Ainda, os custos anuais com o tratamento de destas doenças são da 
ordem dos bilhões no Brasil e no mundo (STEVENS et al., 2018). Desta forma, terapias 
não medicamentosas como o consumo de alimentos capazes de prevenir as doenças 
cardiovasculares se tornam imperativos. 

Neste sentido, a beterraba vermelha, bem como seu suco, tem recebido atenção 
da comunidade científica, pois é rica em compostos bioativos como betalaínas, compostos 
fenólicos e nitrato. Estas substâncias podem conferir benefícios para a saúde como efeito 
antioxidante e anti-inflamatório (GEORGIEV et al., 2010), anticarcinogênico e hipotensivo 
(CLIFFORD et al., 2015). Ainda, há estudos sobre efeitos ergogênicos no exercício físico 
(DOMÍNGUEZ et al., 2018). O consumo de beterraba pode ser realizado na forma de sucos, 
em pó, em conserva, cozida e crua. No entanto, a beterraba contém certo gosto de terra e 
nem sempre atende ao paladar dos indivíduos (LU et al., 2003). 

Uma forma de alterar as propriedades sensoriais de um vegetal é por meio da 
fermentação, pois pode haver formação de ácidos orgânicos que, de maneira geral, 
favorecem a aceitação (BAIÃO et al., 2020). Estudos com a beterraba fermentada cresceram 
nos últimos anos, sendo que as pesquisas se concentram na fermentação do suco com 
bactérias láticas probióticas que, além de alterações sensoriais, reduzem a concentração 
de açúcares (GARCIA et al., 2020). Com efeito, a redução no conteúdo de açúcares pode 
beneficiar indivíduos diabéticos, que em geral são hipertensos — aproximadamente 70 
% (FOX et al., 2015). Ainda, os estudos com o suco de beterraba fermentado também 
têm focado no pigmento betalaína, que é um dos principais responsáveis pela capacidade 
antioxidante e anti-inflamatória da beterraba (SAWICKI; WICZKOWSKI, 2018). 

Assim sendo, o objetivo deste trabalho foi buscar o estado da arte em relação aos 
potenciais benefícios do consumo do suco de beterraba fermentado em relação a saúde 
cardiovascular, bem como a fermentação afeta os compostos bioativos presentes na 
hortaliça.
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2 | 	A BETERRABA E SEUS COMPOSTOS BIOATIVOS
A beterraba (Beta vulgaris spp. Vulgaris), pertencente à família Quenopodiacea, é 

oriunda das regiões europeias e norte-africanas de clima temperado, é considerada uma 
hortaliça bienal, ou seja, delonga dois anos para completar o seu ciclo biológico (KLUGE; 
PRECZENHAK, 2016). Sua parte comestível é uma raiz tuberosa de cor vermelho-arroxeada 
que possui sabor adocicado e formato globular (ALVES et al., 2008). Adicionalmente, é uma 
hortaliça com diversas espécies, entre as quais é possível destacar a beterraba açucareira 
e a hortícola. Na beterraba açucareira, as raízes possuem altos teores de sacarose — o 
dobro em relação a hortícola —, sendo utilizadas para a extração de açúcar. Por sua vez, a 
beterraba hortícola, também conhecida como beterraba vermelha ou beterraba de mesa, é 
cultivada no Brasil, sendo as raízes e as folhas utilizadas na alimentação humana (TIVELLI 
et al., 2011). É importante deixar claro que este trabalho envolve apenas o uso da beterraba 
vermelha.

No que diz respeito a sua composição, é possível observar os principais componentes 
da beterraba na Tabela 1. A concentração dos compostos bioativos pode variar conforme 
localização geografia, forma de cultivo e variedade da beterraba. O principal açúcar é a 
sacarose (94,8 %) e pequenas quantidades de glicose (3,3 %) e frutose (1,9 %) (WRUSS 
et al., 2015).  A cor vermelho-arroxeada da beterraba é devido à presença de betalaínas, 
pigmento hidrossolúvel proveniente do metabolismo secundário dos vegetais (WRUSS 
et al., 2015), sendo considerado o mais importante alimento fonte deste colorante. As 
principais betalaínas encontradas na beterraba são as betacianinas (cor vermelho-violeta), 
principalmente betanina e isobetanina, e as betaxantinas. 

Componente Beterraba
(Raiz) Suco de beterraba

Cinzas (%) - 0,8
Umidade (%) 87,58 85,5
Energia (kcal) 43 94,90
Carboidratos (g) 9,56 22,67
Proteína (g) 1,61 0,70
Lipídios (g) 0,17 0,16
Fibras (g) 2,8 0,91
Açúcares totais (g) 7,7 12,11
Frutose(g) 0,15 0,86
Glucose (g) 0,26 2,45
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Sacarose (g) 7,3 8,80
Maltose (g) 0 0
Nitrato (mmol) - 1,6
Nitrito (mmol) - 0,1 
Betanina (mg/g) - 298,5
Fenólicos Totaisa - 1,01
Flavonoides Totais - 0,42

Tabela 1 – Composição Nutricional e de compostos bioativos da beterraba por 100 g.

a - Compostos fenólicos totais em equivalentes de ácido gálico; 

Fonte: BAIÃO et al. (2017, 2020).

(amarelo-laranja), principalmente vulgaxantina I e II (CLIFFORD et al., 2015). Além do seu 
uso como corantes, as betalaínas têm sido relacionadas com sua atividade antioxidante 
e propriedades anti-inflamatórias (GEORGIEV et al., 2010). Entre os benefícios destes 
pigmentos, pode-se citar inibição da peroxidação lipídica (REDDY et al., 2005), bem como 
aumento da resistência a oxidação das lipoproteínas de baixa densidade (LDL) (TESORIERE 
et al., 2003)ex vivo plasma spiking of pure either betanin or indicaxanthin, followed by 
isolation of low density lipoprotein (LDL. Ademais, as beterrabas também possuem, em 
menores quantidades, compostos fenólicos como os ácidos hidroxicinânimicos — ácidos 
gálico, siríngico e caféico — e flavonoides (KAZIMIERCZAK et al., 2014). Ainda, a beterraba 
é rica em nitrato, molécula que tem sido relacionada com melhoras no desempenho de 
atletas, bem como importante adjuvante no combate a hipertensão arterial sistêmica. Em 
relação as concentrações de nitrato na beterraba, a média fica em torno de 256 mg/100 g, 
sendo que estudos com seres humanos utilizam doses que variam de 300 a 500 mg/dia de 
nitrato (BONILLA OCAMPO et al., 2018).

3 | 	BETERRABA E SAÚDE CARDIOVASCULAR
A beterraba pode beneficiar a saúde cardiovascular por diferentes mecanismos dos 

seus compostos bioativos, mas é provável que estes atuem em certo sinergismo. 
No tocante a função endotelial, tanto o nitrato como os flavonoides podem atuar 

favorecendo a formação do óxido nítrico (BONDONNO et al., 2015). Durante muito tempo 
acreditou-se que a produção de óxido nítrico no corpo humano ocorria apenas pela via da 
L-arginina-óxido nítrico sintase (NOS). Entretanto, já se sabe que o óxido nítrico poder ser 
oriundo de uma via alternativa, mas relacionada a L-arginina-NOS, ou seja, a via êntero 
salivar nitrato - nitrito- óxido nítrico (JONES, 2014), conforme pode ser observado na Figura 
1.
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Figura 1 - Vias de síntese de óxido nítrico a partir da dieta alimentar.

NO3
-: nitrato; NO2

-: nitrito; NOS - óxido nítrico sintase.

Fonte: (JONES, 2014).

O nitrato ingerido por meio da dieta é absorvido no intestino delgado e atinge o 
pico plasmático cerca de 30 a 60 min após sua ingestão (KOBAYASHI et al., 2015). Aqui, 
é importante ressaltar que a ingestão de nitrato contribui para a formação endógena 
de compostos N-nitrosos. Com efeito, aproximadamente 25% do nitrato absorvido é 
captado pelas glândulas salivares e secretado na cavidade oral junto com a saliva, onde 
bactérias anaeróbias comensais da língua o reduzem a nitrito (SPIEGELHALDER et 
al., 1976; DUNCAN et al., 1995). O nitrito deglutido junto com a saliva é transformado 
no ambiente ácido do estômago em ácido nitroso (HNO2) (WYLIE et al., 2013)containing 
approximately 5-8 mmol inorganic nitrate (NO3(-. Ainda no estômago, duas moléculas de 
HNO2 reagem para formar anidrido nitroso (N2O3) e água, sendo que N2O3 reagem com 
aminas para formar nitrosaminas, que são um grupo específico de compostos N-nitrosos. 
A protonação de HNO2 seguida de reação com amidas também pode formar nitrosamidas. 
Desta forma, intermediários reativos destes compostos N-nitrosos podem se ligar ao DNA 
causando danos, que se não reparado, pode levar a mutações e, consequentemente ao 
desenvolvimento de cânceres. Mais adiante neste trabalho será pormenorizado os aspectos 
de segurança relativos à ingestão do suco de beterraba. Por fim, o nitrito que escapa da 
protonação no meio ácido do estômago entra na circulação sistêmica e, em seguida, atinge 
órgãos periféricos (LUNDBERG et al., 2011). 

A suplementação de nitrato está atrelada ao papel crítico que o óxido nítrico 
tem em inúmeros processos fisiológicos. O óxido nítrico derivado do endotélio controla 
o tônus vascular, influenciando o fluxo sanguíneo e a pressão arterial. Uma redução na 
biodisponibilidade e/ou bioatividade do óxido nítrico resulta em disfunção que afeta a 
saúde cardiovascular. De fato, a rigidez arterial aumentada, pressão arterial elevada e fluxo 
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sanguíneo atenuado são observados após a inibição da síntese de óxido nítrico. O óxido 
nítrico também mantém a integridade vascular pela supressão da agregação plaquetária, 
migração de leucócitos, adesão celular ao endotélio, bem como proliferação de células 
musculares lisas vasculares (BONDONNO et al., 2018). 

Também cabe destacar o papel fundamental do microbioma oral na redução do 
nitrato. Já foi demonstrado que o uso de enxaguantes bucais e antibióticos podem estar 
relacionados com o aumento da pressão arterial em humanos (WOESSNER et al., 2016) 
e animais (HYDE et al., 2014). Com efeito, estudos epidemiológicos também indicam que 
a disbiose da comunidade microbiana oral está associada à baixa saúde cardiovascular 
(BRISKEY et al., 2016). Ainda, estudos recentes têm demonstrado que a suplementação 
de nitrato por meio do suco de beterraba altera as concentrações de bactérias orais, agindo 
assim como um prebiótico (VANHATALO et al., 2018). 

Em relação aos flavonoides, estes poderiam beneficiar a saúde endotelial por meio 
de mecanismos de ação relacionados ao óxido nítrico. Desta forma, é possível destacar o 
aumento da atividade e expressão da enzima eNOS (STOCLET et al., 2004), aumento do 
nitrito circulante, que poderá ser novamente reduzido a óxido nítrico (FRAGA et al., 2010), 
e inibição da atividade da enzima conversora da angiotensina (ACTIS-GORETTA et al., 
2006).

Além do nitrato e dos flavonoides, as betalainas presentes na beterraba têm sido 
associadas a propriedades anti-inflamatórias e antioxidantes (MIRMIRAN et al., 2020). A 
inflamação crônica está relacionada com a etiologia das doenças cardiovasculares. Neste 
caso, chama a atenção o pigmento betanina, pois em estudos in vitro e com animais 
apresentou importante capacidade antioxidante, manteve a função endotelial e reduziu a 
aterogênese (BAIÃO et al., 2020). A betatanina também foi capaz de reduzir a capacidade 
proliferativa de células tumorais humanas. No entanto, a biodisponibilidade em seres 
humanos tem sido baixa nos estudos com ingestão aguda sendo a ingestão crônica uma 
alternativa.

4 | 	FERMENTAÇÃO DO SUCO DE BETERRABA
Conforme supramencionado, a beterraba pode ter sabor de terra, bem como elevadas 

concentrações de açúcares. Uma das formas de alterar as propriedades organolépticas de 
um vegetal é por meio da sua  fermentação (GARCIA et al., 2020). Além destes benefícios, 
caso a fermentação seja realizada com uma cultura probiótica, o produto também poderá 
ter esta característica. Desta forma, seria também uma alternativa para os indivíduos que 
não podem consumir leite derivados, que são a forma mais tradicional de consumo de 
probióticos.  A Tabela 2 contém os principais estudos que fermentaram o suco de beterraba 
nos últimos 20 anos. 
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Estudo Microrganismos Efeitos no Suco

(DYGAS et al., 2021)

Saccharomyces cerevisiae 
Kluyveromyces marxianus

Kluyveromyces lactis
Scheffersomycesstipitis 

Metschnikowia pulcherrima

↓ Redução no índice de açúcares
Formação de etanol (4,52 % a 6,08 %)

↓ Conteúdo de betalaínas

(EL-SOHAIMY et al., 
2020)

Lactobacillus acidophilus, 
Bifidobacterium bifidum,

e Streptococcus thermophilus

↑ Fenólicos totais
↑ Flavonoides Totais

↑ Ativividade Antioxidante (DPPH)
Análise sensorial favorável ao produto 

fermentado

(JAFAR et al., 2019) L. plantarum; L.paracasei Atingiu contagem necessária de 
probiótico; ↓ pH

(PANGHAL et al., 
2017)

Lactobacillus rhamnnosus, 
Lactobacillus plantarum and 

Lactobacillus delbrueckii

Crescimento adequado de todos os 
microrganismos

Suco fresco obteve melhor aceitação na 
análise sensorial

(GAMAGE et al., 
2016) Lactobacillus casei

Análise sensorial favorável ao menor 
tempo de fermentação

Atingiu contagem necessária de 
probiótico; ↓ pH

(KAYA; BAYSAL, 
2016) L. plantarum

Atingiu contagem necessária de 
probiótico; ↓ pH

Análise sensorial favorável ao produto 
fermentado

(VAITHILINGAM et 
al., 2016)

Lactobacillus acidophilus
Lactobacillus plantarum

↑ Fenólicos totais
Atividade antibacteriana

Atividade anticancerígena 
(KLEWICKA et al., 

2015)
Lactobacillus paracasei

Lactobacillus brevis
Efeitos positivos na microbiota; Efeito 

antioxidante

(KAZIMIERCZAK et 
al., 2014) Fermentação Espontânea

Suco de beterrabas orgânicas continham 
mais vitamina C e apresentaram 

atividade anticarcinogênica mais forte do 
que as beterrabas convencionais.

(KLEWICKA et al., 
2012)

Lactobacillus paracasei
Lactobacillus brevis Proteção anticancerígena e antioxidante

(KLEWICKA; 
CZYZOWSKA, 2011)

Lactobacillus paracasei
Lactobacillus brevis

Suco fermentado apresentou atividade 
antimutagênica

Formação de novas batalaínas com alto 
poder antioxidante

(KLEWICKA, 2010)
Lactobacillus paracasei

Lactobacillus brevis
Fermentação Espontânea

Suco fermentado manteve atividade 
antimutagênica

Fermentação espontânea deve baixa 
avaliação sensorial

(MANEA; 
BURULEANU, 2010)

Bifidobacterium
Lactobacillus acidophilus
Bifidobacterium infantis, 

Streptococcus termophilus; 
Lactobacillus bulgaricus

Lactobacillus acidophilus obteve melhor 
desempenho na redução do pH e dos 

açúcares

(KLEWICKA et al., 
2009)

Lactobacillus casei
Lactobacillus brevis

Modificou a microbiota de ratos
Aumentou a produção de ácidos graxos 

de cadeia curta. 

(RAKIN et al., 2007) Lactobacillus acidophilus
Levedura de cerveja proporcionou 

melhora na produção de ácido lático e 
células viáveis
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(CZYZOWSKA et al., 
2006)

Lactobacillus paracasei/casei, 
Lactobacillus paracasei/

casei, Lactobacillus paracasei/
casei, Lactobacillus

plantarum, Lactobacillus 
delbrueckii,

Lactobacillus brevis
Espontânea

Formação de novas batalaínas com alto 
poder antioxidante

Preservação da pigmentação
Fermentação espontânea não ocorreu

(KYUNG et al., 
2005)

L. acidophilus, L. casei, L. 
delbrueckii,
L. plantarum

Suco pode ser usado para fermentação

(KLEWICKA et al., 
2004)

Lactobacillus acidophilus
Lactobacillus plantarum
Lactobacillus delbrueckii

 Pico de acidificação em 7 dias
Suco impediu crescimento de 
microrganismos indesejáveis 

Tabela 2 - Estudos que fermentaram o suco de beterraba.

É possível observar um predomínio na utilização de bactérias láticas, mas, 
recentemente, foi publicado um trabalho que utilizou leveduras (DYGAS et al., 2021). 

Alguns efeitos da fermentação sobre os compostos bioativos da beterraba chamam 
a atenção como, por exemplo, o aumento os compostos fenólicos  totais, bem como a 
capacidade antioxidante ficou preservada mesmo com a redução do total de betalaínas 
(CZYZOWSKA et al., 2006; KLEWICKA; CZYZOWSKA, 2011; EL-SOHAIMY et al., 2020). 
Entre os prováveis motivos destes efeitos estão a formação dos pigmentos betanidina 
e isobetanidina que não são encontrados no suco não fermentado e possuem maior 
capacidade antioxidante (KLEWICKA; CZYZOWSKA, 2011). O tratamento térmico antes da 
fermentação parece influenciar a pigmentação do suco e, portanto, temperaturas menores 
que 80º são mais indicadas (GARCIA et al., 2020)which give reasons for the recent 
expansion of non-dairy lactic fermented juices on the market. In addition, fruit and vegetable 
juices are new carriers for probiotic bacteria. Specific phenotypic traits of lactic acid bacteria 
(LAB. Outro ponto que merece destaque é o fato da maior parte dos trabalhos preparem 
o suco a partir da beterraba descascada. No entanto, a casca da beterraba possui mais 
betalaínas do que a polpa. Este fenômeno pode resultar do fato de que durante o processo 
de envelhecimento dos tecidos radiculares as betalaínas se acumulam na casca como 
a parte mais velha da beterraba (SAWICKI et al., 2018). A utilização de leveduras para 
fermentar o suco de beterraba demonstrou redução na formação das betalaínas (DYGAS 
et al., 2021). Os autores atribuíram este fato mais ao tratamento térmico, do que a ação 
das leveduras, mas também pelo fato da parece celular das leveduras captar o pigmento. 
Por fim, durante a fermentação com as leveduras, houve formação de etanol e, neste caso, 
haveria necessidade de removê-lo ao final do processo.

Nenhum estudo que fermentou o suco verificou seu efeito em seres humanos. As 
propriedades antioxidantes e anticancerígenas foram verificadas em animais e in vitro 
(KLEWICKA et al., 2012, 2015)5-b] pyridine (PhIP, ressaltando-se que a fermentação não 
influenciou negativamente, mas pelo contrário, melhorou capacidade antioxidante. 
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Além da fermentação com adição de culturas probióticas, a fermentação espontânea 
também poderia ser uma solução. No entanto, estudos que utilizaram tal método com o 
suco tiveram dificuldade em atingir acidose e formação de ácidos orgânicos. Isto pode 
ser devido à baixa presença de bactérias láticas no vegetal ou devido a presença de 
fungos que utilizaram o ácido lático como fonte de carbono, elevando o pH e permitindo o 
desenvolvimento de bactérias gram-negativas (CZYZOWSKA et al., 2006). Vale frisar que 
a fermentação com adição de inóculo possui tratamento térmico prévio justamente com o 
objetivo de reduzir os microrganismos nativos. 

Um ponto que chama a atenção nestes estudos, é o papel do nitrato, pois nenhum 
destes trabalhos mencionou o efeito da fermentação nas concentrações de nitrato. Desta 
forma, permanece a dúvida se o processo fermentativo exerce algum tipo de efeito na 
molécula e, portanto, se o suco fermentado permaneceria sendo rico em nitrato, assim 
como o suco convencional. Ainda, há suplementos comerciais alegando que a fermentação 
do suco de beterraba aumenta as concentrações de nitrato no produto (IHERB, 2021). Não 
obstante, é possível encontrar trabalhos que utilizaram bactérias específicas para reduzir a 
concentração de nitrato no suco de beterraba com a alegação de que este é prejudicial ao 
consumo do ser humano  (WALKOWIAK-TOMCZAK, 2002, 2012).

Poucos estudos testaram se as alterações nas propriedades organolépticas. Há 
quatro trabalhos que realizaram análise sensorial da bebida fermentada, sendo que um 
deles fermentou o suco com adição de leite. Os resultados apontam para maior aceitação do 
produto fermentado em três deles (KLEWICKA, 2010; KAYA; BAYSAL, 2016; EL-SOHAIMY 
et al., 2020)fibers, and bioactive components. The present research work was conducted to 
evaluate the nutritional quality of beetroots (juice, peels, leaves and pomace. No trabalho 
de Panghal et al. (2017), apesar do suco fermentado não ter atingido um escore superior ao 
suco convencional, este foi classificado como aceitável pelos avaliadores.   

Por fim, fica claro como os estudos com fermentação do suco de beterraba ainda 
precisam avançar, principalmente em investigações que verifiquem o efeito em seres 
humanos.

5 | 	ASPECTOS RELATIVOS À SEGURANÇA DA INGESTÂO DE BETERRABA
Em relação à segurança, a preocupação reside no fato da beterraba ser rica em 

nitrato. A preocupação com o nitrato surgiu pela primeira vez na década de 1940, quando 
casos de metahemoglobinemia infantil (“síndrome do bebê azul”) associados à água com 
alto teor de nitrato foram relatados (COMLY, 1945). A análise subsequente de casos de 
metahemoglobinemia infantil revelou que esses eram raros quando o nitrato da água estava 
acima de 44 mg/L. Desta forma, essa foi a origem da regulamentação do teor de nitrato na 
água potável nos EUA e na Europa, bem como tem havido muita discussão sobre o papel 
dos nitratos causando a metahemoglobinemia (GILCHRIST et al., 2010).
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AVERY, (1999) argumenta que o nitrato em si não é a causa principal e que, 
sem contaminação bacteriana, é improvável que os nitratos causem metemoglobinemia 
infantil e que o limite de 45 ou 50 mg/L de nitrato na água potável não seria necessário. 
Adicionalmente, os lactentes são particularmente suscetíveis à metahemoglobinemia uma 
vez que têm atividade reduzida da citocromo B5 redutase — de 50% a 60% com relação 
ao adulto — até os quatro meses de idade. A hemoglobina fetal é mais facilmente oxidada 
que hemoglobina A e o pH intestinal mais elevado aumenta o poder oxidante devido ao 
crescimento de bactérias gram-negativas conversoras de nitratos alimentares em nitritos 
(RODRIGUES; VIEIRA; RODRIGUES, 2011). A interrupção do aleitamento materno anterior 
aos 6 meses não é recomendada pela organização mundial de saúde. O desmame anterior 
aos quatro meses de idade expõe o lactente à contaminação por nitratos de origens 
diversas, inclusive de fontes naturais, os quais o organismo não está apto a metabolizar 
adequadamente. 

Além das preocupações supramencionadas, o nitrato e o nitrito podem ser tóxicos 
para os seres humanos, devido a formação de compostos N-nitrosos, que são potenciais 
agentes cancerígenos. Sabe-se desde 1956, estes compostos podem causar tumores 
hepáticos em animais de laboratório, reagindo com ácidos nucléicos (MAGEE; BARNES, 
1956). Porém, a análise de todos os estudos de risco sobre a ingestão de nitrato e nitrito e 
seu potencial cancerígeno pelo comitê da FAO/WHO (Food and Agriculture Organization/
World Health Organization) para aditivos alimentares ( FAO/WHO, 2003) e a autoridade 
europeia para a segurança alimentar (EFSA, 2008), não encontraram evidências de que a 
ingestão de nitrato na dieta aumenta o risco de câncer. 

As pesquisas epidemiológicas que apontam associação da ingestão de nitrato com 
câncer apontam como principal fonte do nitrato dietético embutidos e carnes vermelhas 
(ZAMANI et al., 2021). De fato, um aumento da mortalidade por câncer não é observado 
com uma dieta rica em frutas e vegetais com elevados níveis de nitrato. Os vegetais contêm 
grandes quantidades de compostos antioxidante, como as vitaminas C e E, que pode 
impedir a formação de N-nitrosaminas. A própria beterraba, que é rica em nitrato, possui 
atividades antioxidantes e anticancerígenas. 

6 | 	CONCLUSÕES
A beterraba assim como o seu suco fermentado emergem como um importante 

alimento funcional e potencialmente seguro. No entanto, este trabalho deixou claro como 
pesquisas com seres humanos precisam ser realizadas no futuro para investigar os efeitos 
agudos e crônicos da ingestão ou suplementação de beterraba. Com efeito, o que se sabe 
sobre os potenciais benefícios do consumo de beterraba no que se refere a compostos 
fenólicos e betalaína são informações oriundas de estudos in vitro e com animais. 

Por fim, a fermentação do suco de beterraba pode ser uma estratégia nutricional 
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importante para aumentar o consumo desta hortaliça, bem como ofertar um produto 
probiótico, funcional, com redução na concentração de açúcares e com características 
organolépticas diferentes. Contudo, também serão necessários estudos com seres 
humanos para ratificar estes benefícios. 
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