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INTRODUCAO

Os suplementos alimentares
(SA) sado constituidos por nutrientes e/
ou substancias com valor nutricional e/ou
fisiolbgicos destinados a complementar a
dieta. Os SA sdo um género alimenticio

comercializado em forma doseada. [1]
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A suplementacdo € uma pratica
amplamente utilizada para suprir
necessidades nutricionais e otimizar a
saude ou o desempenho fisico. Com o
crescente interesse por um estilo de vida
saudavel, aprimoramento do desempenho
atlético e promogédo da satude em diversos
contextos, o uso de suplementos tem se
tornado cada vez mais comum. No entanto,
a eficacia, seguranca e adequacgao desses
suplementos para cada grupo populacional
ainda sao temas de investigagao cientifica.
[1,2,3]

Para que o consumo e utilizagao dos
SA seja normalizada, existe legislagéo que
regula a seguranca e a comercializagéo.
Sendo os SA um género alimenticio
€ necessario haver uma fiscalizagéo
rigorosa para preservar o bem-estar dos
consumidores. [4]

Varias sdo as substancias incluidas
nos SA mas as mais utilizadas séo: as
vitaminas, os minerais, 0s energéticos,os
termogénicos, os prebibticos e probioticos,
os antioxidantes e a glicosamina e
condroitina.
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As vitaminas sdo nutrientes essenciais para o organismo e para o seu bom
funcionamento. Os suplementos de vitaminas podem ter uma ou mais vitaminas e algumas
vezes estdo combinados com outros nutrientes. Os multivitaminicos s&o o tipo de SA mais
utilizado em todo o mundo e, por esse motivo, existem muitos estudos e ensaios clinicos
com o objetivo de analisar os efeitos do uso dos mesmos. [5]

Os minerais estdo envolvidos na regulagdo da atividade enzimatica, manutencéo
da pressao osmoética, no equilibrio acido-base, no controle do transporte de nutrientes no
organismo, e fazem parte dos constituintes de 0ssos e dentes. [5]

Os suplementos energéticos séo frequentemente utilizados para melhorar o
desempenho em participantes de atividades fisicas, auxiliando também no aumento de
massa muscular, recuperagdo pds treino e na redugcdo do cansago durante atividades
fisicas ou mentais. [6,7]

Os termogénicos contém ingredientes que estimulam o sistema nervoso central,
aumentando a temperatura corporal e acelerando o metabolismo, o que ira levar a um
maior consumo de calorias. [8]

A glicosamina e condroitina sdo glicosaminoglicanos (GAGs) que desempenham
um papel importante na estrutura e fungdo dos tenddes, particularmente na salde das
articulacdes. [9]

Os pré-bitticos e probidticos sdo suplementos utilizados para promover a digestao,
assim como fortalecer o sistemaimunoldgico. Tém fungdes diferentes, mas complementares,
promovendo um equilibrio saudavel da microbiota intestinal. [10]

Os antioxidantes sdo substancias naturais ou sintéticas capazes de neutralizam
os radicais livres protegendo as células do stress oxidativo e ajudando o equilibrio do
organismo. [11]

Em Portugal os suplementos sdo regulamentados através das normas europeias,
pela Autoridade de Seguranca Alimentar e Economica (ASAE) e a Infarmed - Autoridade
Nacional do Medicamento e Produtos de Saude. [12]

Acredita-se que a auto prescri¢do de suplementos alimentares e a falta de orientagcéo
profissional é um problema de saude publica. Individuos que procuram uma vida mais
saudavel podem ter complicagbes causadas pela utilizagc&o incorreta de suplementos. [13]

Com a realizacao deste trabalho pretendemos conhecer o grau de conhecimento
e a percecdo da eficacia dos SA e investigar a sua relagdo com o tipo e agente de
aconselhamento na aquisicéo.
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MATERIAL E METODOS

Foi construido e validado pelos autores um questionario original, para recolher
informacéo relativo a oito categorias de SA, nomeadamente as vitaminas (vitamina A,
complexoB, D, C), glicosamina e condroitina, minerais (Ca2+, Mg2+) prebioticos e probidticos,
antioxidantes (selénio, vitamina C, vitamina E, revesterol, flavonoides, carotenoides), arroz
vermelho, emagrecimento (CLA, chéa verde e L-Carnitina) e energéticos.

O inquérito foi colocado online durante dois meses, tendo sido recolhidos 134
inquéritos validos, correspondentes a 62 homens e 72 mulheres, com idades compreendidas
entre os 16 e 0s 57 anos (M= 26.43, DP = 9.07).

As questdes relativas aos SA incidiam sobre o grau de conhecimento dos mesmos,
o seu grau de utilizagéo, a percecéo da sua eficacia e qual o agente prescritor, isto é, a
conselho de quem (especialista ou ndo especialista) € que os SA foram adquiridos.

RESULTADOS

Relativamente ao grau de conhecimento dos SA, os suplementos vitaminicos e os
energéticos sdo os mais bem conhecidos (ver Figura 1), sendo referidos valores superiores
a 50% para um grau de conhecimento elevado. No extremo oposto, o arroz vermelho,
a glicosamina e condroitina e os prébibticos e probidticos sdo os SA desconhecidos
pelos participantes, com valores entre os 36% (prébibticos e probibticos) e os 45% (arroz

vermelho).
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Figura 1 — Grau de conhecimento dos diferentes suplementos alimentares

No que respeita a (percecao da) eficacia dos SA, esta apenas foi contabilizada nos
participantes que os utilizaram, tendo sido excluidos desta analise os participantes que
referiram n&o terem utilizado os SA.

Saude, bem estar e qualidade de vida Capitulo 4

29



Assim, os suplementos vitaminicos s@o os apontados como possuindo um grau de
eficacia mais elevado, sendo referidos como muito eficazes por cerca de 50 participantes,
seguidos pelos suplementos energéticos, por 35 participantes. Mas s&o igualmente
os suplementos energéticos os referidos maioritariamente como sendo pouco eficazes,
seguidos dos vitaminicos e dos de emagrecimento. Estes Gltimos foram igualmente os mais
apontados como tendo tido uma eficacia nula (ver Figura 2).

Eficacia dos suplementos alimentares
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Figura 2 — Percegéo da eficacia dos diferentes suplementos alimentares

Seguidamente foi feita a analise em relacao ao agente prescritor, de forma a ver se
a aquisicéo era feita através da recomendacdo de um especialista ou de alguém que néo
era um especialista (iniciativa propria ou conselho de conhecidos).

Através da Figura 3 vemos que para todas as categorias de SAprevaleceu a aquisi¢cao
de SA a conselho de ndo-especialistas, com especial incidéncia para os SA energéticos e
aqueles destinados ao emagrecimento. No extremo oposto, os prébibticos e probiéticos
foram os SA que mais vezes foram adquiridos por indicagdo de um especialista. De notar
que para todos os tipos de SA a percentagem de aquisi¢des a conselho de nédo especialistas
foi sempre mais elevada do que aquela que ocorreu a conselho de especialistas.
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Figura 3 — Percegéo da eficacia dos diferentes suplementos segundo o agente de prescricao
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Comparando o grau de eficacia que os participantes atribuiam aos SA, tomando
como fator de comparacdo o agente prescritor (especialista ou ndo especialista), os
resultados indicam que no arroz vermelho a eficacia deste SA foi inferior quando prescrita
por um especialista, e que no caso dos energéticos os niveis de eficacia foram idénticos
nas duas circunstancias (ver Figura 4). Em todos os restantes casos, a eficacia dos SA
prescritos pelos especialistas foi superior, sendo essa diferenca significativa para os SA
vitaminicos, minerais, antioxidantes e de emagrecimento.
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Figura 4 — Comparacéo da percecdo da eficacia dos diferentes suplementos segundo o agente de
prescricao

DISCUSSAO

Dos resultados observa-se que 50% dos participantes conhece bem os suplementos
vitaminicos e os energéticos enquanto o arroz vermelho, a glicosamina e condroitina e os
prébibticos e probibticos sao desconhecidos pelos participantes.

Em relag@o a percecédo da eficacia sdo também as vitaminas 37,3% (50/134) e os
suplementos energéticos 26,1% (35/134) os referidos como mais eficazes. Pode inferir-se
que estas observacdes sao motivadas pelo facto destes SA serem os mais utilizados e os
mais conhecidos. No entanto, os suplementos energéticos foram apontados por 26,1%
(35/134) dos participantes como pouco eficazes, seguidos dos vitaminicos o que podera
ser justificado por, em alguns casos, ndo satisfazerem as perspectivas dos utilizadores
quanto ao seu efeito. Esta conclusdo é mais vincada em relagdo aos suplementos para
emagrecimento.

Verificou-se que, para todos os tipos de SA, a percentagem de participantes que
os adquirem sem o aconselhamento dum especialista é elevada, em particular no caso
dos energéticos e dos SA destinados ao emagrecimento. Opostamente os prébiobticos e
probiéticos foram os SA mais vezes adquiridos por indicagdo de um profissional de saude.

Saude, bem estar e qualidade de vida Capitulo 4

31



Os resultados indicam que os participantes consideram que a percepg¢ao de eficacia
dos SA é superior quando o aconselhamento é feito por um especialista. No caso dos
energéticos o grau de eficacia parece nao depender do prescritor e, em relacdo ao arroz
vermelho, a percepcéo da eficcia foi inferior quando prescrita por um especialista o que
podera ser justificado pelo nimero baixo de participantes que fazem uso deste SA.

Estudos sobre suplementagéo tornam-se relevantes, uma vez que é crescente o uso
desses produtos pela populagéo, ndo levando em consideragéo a alimentacédo saudavel e
até mesmo as orientagdes de um profissional de saude. [14]

As conclusbes fundamentais deste estudo sdo que os SA mais conhecidos e
utilizados sdo os energéticos e as vitaminas.

Muitos dos participantes ingerem suplementos nutricionais sem a orientagdo de um
profissinal de saude e sem o conhecimento exato dos possiveis beneficios. Os organismos
reguladores devem promover campanhas de informagdo aos consumidores para uma
atitude mais responsavel no uso dos SA.
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