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RESUMO

A importancia da determinacdo da biodisponibilidade de minerais em dietas esta
centralizada no estabelecimento das recomendacGes de ingestdo destes elementos em
funcdo das necessidades dos individuos. Assim, os estudos de biodisponibilidade de
nutrientes devem ser especificos para cada pais, tendo em vista a grande diversidade de
dietas e de individuos. Nesta abordagem, procurou-se discutir as metodologias disponiveis
para avaliacéo da biodisponibilidade de minerais e os fatores que podem interferir nesta
medida, visando motivar jovens pesquisadores a se interessarem por esta area de pesquisa
que promete grandes descobertas.

Termos de indexacao: biodisponibilidade de minerais, dieta.

ABSTRACT

The importance of mineral bioavailability determination in diets is focused on the
establishment of these minerals intake recommendations, considering the individual
necessities. So, researche of nutrients bioavailability should be specific to each country,
taking into account the numerous types of diets and individuals. The purpose of this article
is to discuss the available methodologies for mineral bioavailability assessment and the
variables that interfere with this evaluation, trying to make young researcher interested
in this area which is quite promising in new discoveries.

Index terms: mineral bioavailability, diet.

1.INTRODUGAO técnicas analiticas mais sensiveis e precisas, que
permitiram ndo apenas a quantificacdo de elementos

O estudo dos minerais teve um grande avanco encontrados como tracos em alimentos e fluidos

a partir da década de 70, com o desenvolvimento de bioldgicos, mas também desvendar alguns dos
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mecanismos através dos quais estes exercem suas
funcgdes no organismo.

Portanto, daquelaépocaaté os dias atuais, uma
preocupacéo dos pesquisadores tem sido quantificar
estes elementos nas dietas de grupos da populacéo,
visando avaliar a ingestdo destes micronutrientes e
correlacionar estes achados com o estado nutricional
dos individuos. O objetivo desses estudos é a
determinacdo mais precisa das necessidades do
organismo e o estabelecimento das recomendagdes
de ingestdo alimentar por meio dos conhecimentos da
biodisponibilidade nas dietas. Entretanto, paraatingir
estes objetivos, muitos problemas ainda precisam ser
resolvidos.

1.1 Avaliagdo do consumo alimentar

Existem muitas davidas quanto a precisdo da
coleta de dados sobre consumo alimentar. Dos varios
métodos propostos todos apresentam algum tipo de
erro, e em todo mundo estudos estdo sendo
desenvolvidos visando pelo menos minimiza-los
(GIBSON, 1990; BUZZARD & SIEVERT, 1994;
HANKIN & WILKENS, 1994; KOHLMEIER, 1994;
GUENTHER et al., 1997).

Dentre os mais aceitos atualmente para a
obtencdo de dados de consumo de micronutrientes se
encontra 0 método da analise em duplicata da dieta
consumida. Entretanto, € um método trabalhoso e
dificil de ser realizado com grandes grupos da
populacdo, pois se baseia na analise quimica da
duplicatadadietaconsumidapeloindividuo. Parauma
maior representatividade, as dietas devem ser coletadas
pelo menos por trés dias (dois dias durante a semana
eumno final de semana) e, num estudo mais completo,
nas diferentes estacdes do ano.

Com relagdo ao registro alimentar, também
realizado durante trés dias da mesma forma proposta
anteriormente, necessita da conscientizagdo do
individuo para o estudo. Sua precisdo dependera do
rigor noregistro dos alimentos ingeridos e das medidas
adotadas para expressar as quantidades. O método
englobaaindaas divergéncias de contetido de nutrientes
devido a utilizacdo de tabelas de composicdo de
alimentos. Para minimizar estes erros, poderia ser
recomendadaareproducdo dadietacom osalimentos
da regido e posteriormente sua analise quimica.

O método recordatério de 24 horas, muito
utilizado por ser de facil aplicacdo, validado para

determinados grupos da populacao, ndo é recomen-
dado para idosos. Apresenta maiores limitacGes que
os dois anteriores e implica no aumento do tamanho da
amostra.

Outros métodos que empregam determinacdes
bioquimicas para validacdo dos dados de inquéritos
alimentares também tem sido recomendados
(JACQUES et al., 1993). Portanto, ao se avaliar 0s
resultados de uma pesquisa, deve-se sempre analisar
ametodologia utilizada e dispensar o devido cuidado
na sua interpretagéo.

1.2 Avaliacao do estado nutricional

E grande a dificuldade em se estabelecer o
estado nutricional dos individuos de uma populacéo
em relacdo aos minerais, pois ainda ndo existem
parametros bem definidos paraamaioriadoselementos.
Em relacdo ao ferro pode-se considerar que os conhe-
cimentos estdo mais avangados, enquanto que para
outros como zinco, selénio, cobre, calcio e magnésio,
ainda ha necessidade de maiores estudos (GIBSON,
1990; BURTIS & ASHWOOD, 1994).

1.3 Necessidades e recomendacdes

Finalmente, o estabelecimento das necessidades
de nutrientes e das recomendacdes de ingestdo
alimentar , tem motivado discussées infindaveis na
comunidade cientifica, tanto para revisao das
Recommended Dietary Allowances (RDA), como
para estabelecimento das Recommended Dietary
Intake (RDI) (BEATON, 1996; JOHNSON, 1996;
LUKASKI & PENLAND, 1996; O’DELL, 1996;
TUCKER, 1996; HATHCOCK, 1997), uma vez que
ndo apenas se pretende estabelecer o minimo
necessario, mastambém onivel ideal paraaprevencao
de doencas consideradas cronicas.

2. DEFINICAO DE BIODISPONIBILIDADE

O termo biodisponibilidade foi proposto
inicialmente para a area farmacoldgica, visando
estabelecer a proporcdo em que determinada droga
intacta alcanca a circulacdo e a razdo na qual isso
ocorre.

Na década de 80, partindo do principio que a
simples presenca do nutriente na dieta ndo garante sua
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utilizacdo pelo organismo, passou-se a utilizar este
termo para indicar a proporcdo do nutriente que é
realmente utilizada pelo organismo (SOUTHGATE
etal., 1989). Estadefinicdo, aceita preferencialmente
como um conceito, persistiu até pouco tempo,
entretanto,em 1997, no Congressode biodisponibilidade
realizado em Wageningen na Holanda, foi proposta
uma redefinicdo, ou seja: “Biodisponibilidade é a
fracdo de qualquer nutriente ingerido que tem o
potencial para suprir demandas fisiolégicas em
tecidos alvos”, e que provavelmente passara a vigorar
a partir desta data.

3. ETAPAS A SEGUIR NOS ESTUDOS DE BIODIS-
PONIBILIDADE

Com o conhecimento da biodisponibilidade dos
minerais, considerando os fatores da dieta e do
individuo, as recomendacdes destes nutrientes poderdo
ser estabelecidas com maior precisédo e desta forma
elaborar os guias de alimentacdo especificos para
cada pais.

Quanto aos estudos de biodisponibilidade,
também foi sugerido neste ultimo Congresso a
utilizacdo do termo: SLAMANGHI, que foi proposto
para o estudo de carotendides e considerou-se que
poderia ser utilizado também para os demais nutrientes.
O termo lembra os aspectos que devem ser
considerados nos estudos de biodisponibilidade, e
cadaletratem seusignificado: S=Species (especiacao
do nutriente); L = Linkage (ligacdo molecular); A =
Amount in the diet (quantidade na dieta); M = Matrix
(matrix onde o nutriente esta incorporado); A =
Attenuators of absorption and bioconversion
(atenuadores da absorgdo e bioconversdo); N =
Nutrient Status (estado nutricional do individuo); G =
Genetic factors (fatores genéticos), H = Host related
factors (fatores relacionados ao individuo); e | =
Interactions (interacdes).

Portanto, neste artigo, estes aspectos serdo
abordados ao discorrermos sobre biodisponibilidade
de minerais e suas intera¢cdes no organismo.

4. METODOLOGIAS PARA DETERMINACAO DA
BIODISPONIBILIDADE

Os métodos utilizados para determinacao da
biodisponibilidade de nutrientes, procuram quantificar

aporcentagem do nutriente ingerido que tem o potencial
de suprir as demandas fisiologicas do organismo. Os
trabalhos iniciais nesta &rea se baseavam em estudos
de balanco onde se verificava quanto do nutriente
ingerido era eliminado pelas vias de excrecao e se
considerava a fracdo resultante como a biodis-
ponibilidade. Entretanto, estes estudos né&o
consideravam a fracdo enddgena do nutriente e ndo
era possivel medir com precisdo a quanto ela
correspondia.

Os métodos de deplecdo/replecdo vieram a
seguir, e como 0 nome indica, sdo baseados na
deplecdo do nutriente em estudo, até o aparecimento
dossinaisbioquimicose clinicosdadeficiéncia, seguidos
da replecdo com fontes do nutriente presentes em
alimentos ou compostos isolados, onde se mede a
eficiénciadautilizacdo do nutriente fornecido, ou seja
sua biodisponibilidade. Estes estudos sdo realizados
tanto em animais de laboratério como em humanos
voluntarios. Abiodisponibilidade se determina, apartir
daquantidade do nutriente ingerido que foi absorvido,
correlacionando estes resultados com a concentracao
do elemento nos tecidos e fluidos bioldgicos e/ou
compostos dependentes do elemento (ex. enzimas,
fatores de transcricao).

Paralelamente, os métodos utilizando is6topos
radioativos comecaram a se desenvolver nesta area e
a partir de entdo foi possivel a obtencéo de dados mais
reais de biodisponibilidade de minerais, pois se podia
marcar um elemento quimico radioativamente e
posteriormente analisa-lo nos diversos materiais
bioldgicos. Esta metodologia pode ser utilizada em
animais, bem como no ser humano, porém neste ultimo
caso excluindo criancas e mulheres na idade fértil.

As técnicas “in vitro” para estudos de absorcéo
de minerais, também tem sido validadas e
aperfeicoadas por meio da utilizacdo de cultura de
células. Espera-se que esta metodologia possa ser
utilizada como passo inicial para o conhecimento da
biodisponibilidade, pois, embora se considere que a
absor¢do seja a etapa mais importante neste processo,
isoladamente, ndo tem o mesmo significado de
biodisponibilidade (GLAHN & VAN CAMPEN, 1997;
GODDARD et al., 1997).

Métodos mais avancgados, utilizando isdtopos
estaveis, estdo sendo cada vez mais empregados para
avaliacdo da biodisponibilidade de minerais, tendo
ocorrido um grande desenvolvimento a partir da década
de 80. Dentre as suas vantagens esta a possibilidade
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de estudar grupos de risco como criancas, gestantes
e lactantes. A sua principal desvantagem é o custo,
pois a obtencdo dos is6topos enriquecidos é muito
dificil e cara, além do que a metodologia de analise
necessita de equipamentos sofisticados. MELLON &
SANDSTROM (1996), editaram um livro orientando
autilizacdo destametodologia, que servirdde guiaaos
interessados em realizar trabalhos nesta area.

Na escolha da metodologia para estudos desta
natureza no Brasil, 0 pesquisador deve utilizar todos os
recursos disponiveis no seu laboratério e procurar
parceiros que o auxiliem em laboratérios melhor
equipados, deve validar sua metodologia analitica
utilizando materiais de referéncia certificados, e,
principalmente, trabalhar com alimentos e dietas
regionais, pois, em nosso pais, ha caréncia de
informac0es sobre a biodisponibilidade de minerais.

5. FATORES QUE INTERFEREM NA BIODISPO-
NIBILIDADE DE MINERAIS

Existe uma seqliéncia de eventos que pode
interferirnasmedidas de biodisponibilidade de minerais.
Alguns destes fatores podem ser trabalhados no
sentido positivo de se conseguir um melhor
aproveitamento dos nutrientes. No caso dos minerais,
entretanto, os fatores que se relacionam ao individuo
sdo mais dificeis de serem controlados e poderemos
obter respostas muito diferentes para 0 mesmo
alimento, refeicdo ou dieta (REDDY & COOK, 1997;
HALLBERG et al., 1997). Discorreremos sobre estes
eventos de acordo com a proposta SLAMANGHI.

5.1 Especiagao

Comecemos pela ordem com a especiagéo,
isto é, a formula quimica na qual o elemento se
encontrano alimento ou dieta, que é o primeiro passo
para determinarmos seu aproveitamento pelo
organismo. Os minerais podem estar presentes nos
alimentos naforma livre ou combinada, necessitando
ou nao de digestao para serem absorvidos. O estado
de oxidacdo é também um fator importante.

5.2 Ligagdo molecular

Dependendo daestruturaatémica, ligagdo dos
atomos, isto é ligacBes covalentes ou ibnicas, por

pontes de hidrogénio, grupos sulfidricos, etc., bem
como dos modelos de ligacdo nas esferas de
coordenacdo dos metais e dos ligantes e seus estados
de oxidacdo, poderemos ter solubilidades diferentes
em agua, meio acido ou basico, que poderdo ter
influénciana biodisponibilidade.

5.3 Quantidade ingerida

Em relacdo as quantidades ingeridas numa
refeicdo ou dieta, podemos admitir que o organismo
normal tenta manter sua homeostase e geralmente
absorve mais quando suas reservas estdo diminuidas
e menos quando estdo em condi¢Bes adequadas ou de
excesso. Por outro lado, 0 excesso de um nutriente
pode interferir no aproveitamento de outro. Portanto, ao
avaliarmos a biodisponibilidade de um mineral
especifico, se ndo forem verificadas as reservas do
mesmo no organismo, as respostas poderdo ser
interpretadas de maneira equivocada.

5.4 Matrix alimentar

Na matrix alimentar podemos ter compostos
que impedem a absorcao de minerais. Podemaos citar
como exemplo o ferro na gema do ovo, que se
encontraligado afosvitina, umaproteinaque representa
7% das proteinas da gema e tem uma alta capacidade
ligante (LYNCH, 1997); no espinafre, o alto contetido
de oxalato se liga ao ferro e ao calcio diminuindo a
biodisponibilidade destes nutrientes. Nos cereais, 0
fitato presente pode se ligar ao ferro, zinco, célcio e
magnésio diminuindo também a absorcao, entretanto,
deve-se ressaltar que existem diferentes formas de
fitato, com caracteristicas inibitorias diferenciadas
(FAIRWEATHER-TAIT, 1996).

Nos alimentos ricos em fibra, 0os minerais
podem estar presentes nestas fracOes e, portanto, ndo
disponiveis para absorcdo. Porém, especificamente
em relacdo a este aspecto, 0s resultados sdo muito
conflitantes; muitos autores consideram que € o fitato
presente nesta fracdo o principal responsavel pela
diminuicdo dabiodisponibilidade, e este efeito é maior
para o zinco. Atualmente, estudos estdo sendo
conduzidos nesta area e se verifica uma preocupacgéo,
principalmente ao se indicar 35g de fibra alimentar por
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dia, visando a prevencdo de doencas. Produtos da
reacdo de Maillard, também podem complexar metais,
principalmente Zn, Cu, Mg e Ca (O’BRIEN &
MORRISSEY, 1997).

Por outro lado, nas carnes, o ferro ligado a
hemoglobina ou mioglobina, é melhor utilizado. E
importante ressaltar que apenas 40% do ferro presente
nas carnes é ferro heme, o restante também faz parte
do ferro ndo heme.

5.5 Atenuadores da absorcao e bioconversao

A presenca nas dietas de ligantes antagonicos
ou facilitadores, pode ter influéncia na absorcédo e
bioconversdo paraa formaativa, ou seja, paraaforma
funcional do elemento. Podemos citar como exemplo
os fitatos, taninos e oxalatos que podem diminuir a
absorcdo e por outro lado, acidos organicos e alguns
aminoacidos, que podem facilitar a absorcdo e
bioconversao.

5.6 Estado nutricional

A dificuldade em se conhecer o estado
nutricional do individuo no inicio de um estudo de
biodisponibilidade é um fator de erro nadeterminacéo
desta. Muitos estudos costumam avaliar previamente
a capacidade de absorcdo de uma dose considerada
de referéncia, por exemplo no caso do ferro, aabsorcao
de uma dose de sulfato ferroso com ascorbato, isto
paradeterminarasdiferencasiniciaisentre os individuos
selecionados para o estudo (HALLBERG, 1980).
Esta avaliacdo também tem sido realizada para outros
minerais, verificando-se aeficiéncia da absorcao de
um elemento presente num alimento teste, comparada
com uma dose de referéncia padréo. O resultado sera
arazdoentre osdois (FAIRWEATHER-TAIT, 1996).

5.7 Fatores genéticos

Determinados fatores genéticos sao res-
ponsaveis por alteracbes na absor¢do de alguns
minerais. Podemos citar, como exemplo, individuos
portadores de hemocromatose, onde ocorre aumento
de absorc¢éo do ferro. Atualmente tem-se procurado
estudar estes pacientes, visando desvendar 0s

mecanismos de regulagédo da absor¢édo deste mineral
(BEUTLER, 1997). Na acrodermatite enteropatica,
desordem genética que leva a deficiéncia de zinco,
existedificuldade naabsorgdo deste mineral (AGGETT,
1989) e no caso da sindrome de Menkes, ocorre um
defeito de transporte de cobre levando a deficiéncia
do mesmo (LINDER & HAZEGH-AZAM, 1996).

5.8 Fatoresrelacionados aos individuos

Os fatores relacionados ao individuo dizem
respeito ao sexo, idade e etapa do desenvolvimento
fisioldgico. Uma crianca em desenvolvimento tem
necessidades aumentadas de minerais para seu
crescimento, e, portanto, terd uma capacidade de
absorcdo e utilizacdo aumentada, o mesmo
acontecendo com gestantes e lactantes. Entretanto tal
fato ndo ocorrerd com os idosos, que poderdo ter
deficiéncias por exemplo, na secrecdo de acido
cloridrico, importante para manutencao do pH acido
para solubilizacdo dos minerais. Doencas também
podem modificar a utilizacdo dos nutrientes, assim
como os medicamentos, que podem interagir com 0s
minerais, na maioria das vezes diminuindo sua
biodisponibilidade.

5.9 Interacdes

Com o0 conhecimento das interacdes entre
nutrientes, e ainfluéncia dos demais componentes dos
alimentos numarefeicdo ou dieta, podem-se controlar
algumas das variaveis e desta forma interferir na
utilizacdo dos nutrientes. Portanto, daremos maior
énfase a estes aspectos da biodisponibilidade nos
paragrafos seguintes.

5.9.1 InteragBes minerais versus minerais

As interacBes minerais versus minerais podem
ser diretas quando estes competem pelo mesmo sitio
de absorcdo, por possuirem propriedades fisicas e
quimicas semelhantes, e portanto o excesso de um
prejudicaraautilizacdo do outro, e, indireta, quando o
mineral depende de outro para ser transformado para
sua forma ativa, portanto a deficiéncia deste acarretara
num prejuizo de funcdo (COUZY et al.,1993).
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E importante também salientarmos que quando
0s minerais possuem propriedades semelhantes eles
podem interagir ndo apenas no limem intestinal, mas
também dentro do enterdcito e mesmo a nivel de
transporte no sangue e para os tecidos.

5.9.2 Interacéao Fe versus Zn

Esta interacdo pode ocorrer tanto com a
aumentodoferrointerferindo nabiodisponibilidade de
zinco como em sentido contrario. Estaé umainteracdo
direta. Experimento com ratos realizados em nosso
laboratério, demonstrou que o aumento da
concentragdo de ferro na dieta (4 vezes o teor
encontrado), interferiu negativamente no
aproveitamento do zinco (PEDROSA &
COZZOLINO, 1993). SANDSTROM et al. (1985),
ndo reportaram inibicdo da absor¢do de zinco narazao
molar de ferro para zinco de 2,5:1,0, quando ambos
foram administrados com agua, entretanto, quando a
raz&o passou para 25:1 houve reducéo significativado
zinco. Portanto, parece que qualquer influéncia que o
ferro possa exercer na absorcdo de zinco é muito
menor na presenca de ligantes de alimentos, que
modificam a biodisponibilidade dos dois elementos, e,
mesmo alimentos fortificados com ferro, parecem nédo
ser prejudiciais ao zinco, a menos que a ingestdo de
zinco seja muito baixa. Assim, quando se pretende
iniciar um programa de suplementacdo com ferro
devido aos altos indices de anemia, ndo se deve
discuidar do zinco no sentido de evitar esta interacao.
Por outro lado, o excesso de zinco também pode ter
efeito na utilizacdo do ferro. YARDICK et al. (1989),
reportaram uma queda nos niveis de hematdcrito e
ferritina sérica de mulheres voluntarias de 25 a 40
anos, com suplementos de 50mg de zinco por dia.

5.9.3 Interacéo Fe versus Ca

Ha muito tempo tem-se observado que dietas
ricasem célciodiminuemabiodisponibilidade do ferro
(WHITING & WOOD, 1997). Atualmente, este
efeito estd sendo mais pesquisado em funcdo da
recomendacdo dos suplementos de calcio para
prevencao da osteoporose. Em um trabalho recente,
REDDY & COOK (1997), estudando o efeito da
ingestdo de célcio na absorcdo de ferro ndo heme de
umadietacompleta, ndo verificaram efeito significativo

na absorcdo de ferro, mas, pela diversidade dos
resultados obtidos, e inclusive, nas reservas de ferro
dos individuos, aconselharam cautela e recomendaram
maiores investigacBes. De acordo com estes mesmos
autores, existem evidencias convincentes que
determinadas formas de suplementos de calcio podem
inibir a absorcdo de ferro ndo heme se ingeridos
simultaneamente e o grau de inibigdo parece estar
relacionado com a dose. Adicdes até 300mg,
corresponderiam a um declinio de 50 a 60% na
absorc¢éo do ferro ndo heme. Estudo de GLEERUP et
al. (1995), sobre a absorcéo de ferro de uma dieta
completa associada a diferentes horarios de ingestéo
de célcio, concluiu que a absorcao poderia aumentar
de 1,32mg para 1,76mg de ferro diario (34%), se a
ingestdo de célcio se desse apenas no desjejum e na
ceia noturna. Segundo COUZY et al. (1993), uma
razdo Ca/Fe > 150, ja foi documentada como de risco.

5.9.4 Interagédo Caversus Zn

Esta interagdo tem um efeito mais pronunciado
quando a dieta também é rica em fitatos (hexafosfato
demioinositol), pois na presencade calcio o complexo
Ca:fitato/Zn formado pode afetar adversamente o
balango de zinco no ser humano. A razdo critica,
entretanto, ainda ndo foi determinada, acredita-se,
que uma relacdo molar Ca: fitato/Zn > 200mmol/
1000kcal  possa ocasionar problemas em dietas
vegetarianas ou em dietas de populacfes de paises em
desenvolvimento, cuja ingestdo de zinco é baixa
associadaa altos teores de fitato (FAIRWEATHER-
TAIT, 1996). Trabalho realizado por WOOD &
ZHENG (1997), também demonstra que a ingestao de
600mg de calcio junto com a refeicdo diminui a
absorcédo de zinco em 50%, e concluiram que dietas
com altos teores de calcio podem aumentar as
necessidades de zinco em humanos adultos.

5.9.5 Interacdo Zn versus Cu

Esta interacdo tem sido bastante documentada,
porque pode ser utilizada para tratamento de pacientes
com doenga de Wilson, onde o excesso de zinco
diminue aabsorcao do cobre (BREWER etal., 1990).
O mecanismo proposto para esta interacdo esta
baseado na observacgdo de que o excesso de zinco leva
aoaumento dasintese dametalotioneina, umaproteina,
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que tem como propriedade se ligar a minerais,
protegendo o organismo dos possiveis efeitos toxicos
dos mesmos (COUSINS, 1994). Esta proteina tem
uma afinidade maior por Cd, Cu e menor parao Zn, e
seria um fator regulador da absorcao de zinco ao nivel
do enterdcito. Atualmente, tem-se proposto outras
acOes para esta proteina, que é altamente eficaz no
sentido de impedir que quantidades consideradas
toxicas possam ser absorvidas. Pelo fato do cobre
possuir maior afinidade pela metalotioneina, este ficaria
retido no interior do enterdcito, impedido de passar
para a circulagdo e com a descamacao das células
entre 2 a 3 dias, seria excretado. Estudo apresentado
por SANDSTEAD (1995), demonstrou que uma dose
de 60mg/diade zinco, causou depressdo da superoxido
dismutase dependente de Cue Zn (EC 1.15.1.1). Esta
interacdo também é importante ao se considerar, que
asuplementagdo com ferro pode também recomendar
uma suplementacéo de zinco e neste caso se houver
deficiéncia de cobre, pode comprometer seu
aproveitamento levando a deficiéncia. Ressalta-se
que a deficiéncia de cobre pode causar diminuicdo da
ceruloplasmina responsavel pela transformacéo do
Fe?" para Fe3" necessdria para a sintese de
hemoglobina, podendo levar a anemia.

5.9.6 Interagédo Caversus Mg

Acredita-se que esta interacdo ndo tenha uma
significancia maior para o ser humano. Entretanto,
com a recomendacdo da suplementacdo de calcio
numadieta limitrofe ou baixaem magnésio, este efeito
podera ser relevante e deve ser mais pesquisado
(COUZY etal., 1993).

5.9.7 Interac&o Zn versus Cd, Se versus Hg

Alguns metais pesados, como por exemplo o
cadmio e o mercurio, podem se complexar com
minerais essenciais como zinco e selénio no trato
gastro intestinal, e desta forma serem excretados. Este
aspecto é importante devidoadiminuicao datoxicidade,
porém, a biodisponibilidade dos elementos essenciais
¢ diminuida e pode ocasionar deficiéncias destes
mineraisem locais muito poluidos, quando associados
com uma baixa ingestdo destes elementos. Também
tem-se observado que com a deficiéncia de calcio,
ferro, zinco e cobre na dieta ocorre maior absorcao de
chumbo.

5.9.8 Interagao Se versus lodo

O selénio é importante para 0 metabolismo do
iodo, pois para transformar a tiroxina (T4) em
triiodotironina (T3) ha necessidade da enzima
selenodependente (deiodinase). Portanto, esta é uma
interacdo indireta. S0 conhecidas trés deiodinases
que sdo dependentes de selénio (tipo I, Il e III).
Ultimamente, temsido propostaautilizacdo daatividade
destas enzimas para estudar as interacfes entre selénio
e iodo em culturas de tecidos de humanos. Em
populacdes com deficiénciade iodo e de selénio, estes
dois elementos devem ser suplementados
concomitantemente, uma vez que a suplementacdo
somente com selénio poderia ser danosa, pois resultaria
numa maior producdo de T3, a partir do T4 residual,
gue promoveria uma inibicdo da liberacdo de TSH,
piorando o quadro de hipotiroidismo (LEVANDER &
WHANGER, 1996).

5.10 Minerais versus Vitaminas
5.10.1 Interagdo Fe versus VitaminaC

E bastante conhecida a interac&o do ferro com
avitamina C (acidoascorbico), facilitando aabsorcao
do Fe ndo heme de uma refei¢do. Segundo LYNCH
(1997), esta é uma interacdo direta porque independe
doestado nutricional emrelagdoavitaminaC. Porém,
recentemente tem se demonstrado que a vitamina C
também pode influenciar o transporte e armazenamento
do Fe no organismo. Individuos com deficiéncia de
vitamina C tem defeito na liberacdo do Fe das células
endoteliais. Observacfes de TOTH & BRIDGES
(1995), sugerem que o acido ascorbico pode ser
importante na modulacdo da sintese de ferritina e
portanto no armazenamento de Fe. A influéncia da
vitamina C é mais pronunciada em refeicdes inibitorias,
principalmente se estas contém altos teores de fitatos
e polifendis. O efeito € menor em refei¢des que con-
tém carnes. Com a oxidacdo da vitamina provocada
por preparacdo de alimentos a altas temperaturas ha
perda destas propriedades. O acido ascorbico mantém
o0 Fe na forma soluvel (se complexa ao Fe formando
um quelado) biodisponivel quando o pH do intestino
aumenta (LINCH, 1997).

5.10.2 Interagdo Cu versus Vitamina C

O excesso de vitamina C pode prejudicar a
absorcéo de cobre, havendo evidéncias de que este
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efeito ocorre pela reducédo do Cu?* para Cu*, forma
menos biodisponivel. Acredita-se, que estainteracdo
pode ser menos pronunciada em humanos que em
animais (LONNERDAL, 1996). VAN DEN BERG
& BEYNEN (1992), avaliaram o efeito do &cido
ascorbico na absorcdo de cobre e os efeitos pos
absortivos no metabolismo deste mineral. Observaram
reducdo da absorcdo, aumento da captacdo pelo
figado assim como daexcrecao biliar, utilizando®Cu.
Verificaramtambém, que o efeito eramais pronunciado
nos animais deficientes em cobre. Estudos com
humanos ndo tem demonstrado estes efeitos com
doses de acido ascorbico variando de 5 a 605mg/dia
(LINDER & HAZEGH-AZAM, 1996).

5.10.3 Interagéo Fe versus Vitamina A

Tem sido observada uma correlacdo direta
entre retinol sérico e niveis de hemoglobina. Os
estudos sugerem que a deficiéncia de vitamina A
prejudicaamobilizacdo de Fe das reservas e também
a producdo de células vermelhas, porém tem pouca
influéncia na absorcdo de Fe (LYNCH, 1997).

5.10.4 Interacao Zn versus Vitamina A

No caso do zinco, € amplamente conhecido que
aproteinaligadoradoretinol (RBP), responsavel pelo
transporte da vitamina A do figado para os tecidos
alvos é dependente de zinco. Portanto, um sinal clinico
dadeficiénciadozinco éacegueiranoturnaprovocada
pela dificuldade no transporte da vitamina A.
Trabalho desenvolvido em nosso laboratorio
demonstrou este efeito em ratos depletados de zinco
edezincoevitamina A, (YUYAMA & COZZOLINO,
1995).

5.10.5 Interagdo Se versus Vitamina E

O selénio por meio da glutationa peroxidase
(GSH Px), enzima dependente de selénio, age na
reducéo de perdxidos organicos, incluindo perdxidos
de é&cidos graxos livres e outros lipides. A relacdo
estreitaentre selénio e vitamina E tem base bioquimica.
Vitamina E age minimizando o dano na membrana
provocado pelos radicais livres; o selénio, por meio da
glutationa peroxidase (GSH Px), age prevenindo o

acumulo de peréxido (HOOH), que é fonte de radicais
livres. Radicais hidroxila podem causar danos as
membranas das células, bem como a outros
componentes celulares. Assim, a necessidade de
vitamina E é diminuida na presenca de selénio
(BRODY, 1994).

5.11 Outras interacdes

A literatura apresenta ainda outras interagdes
com minerais entre si e com vitaminas, porém, como
discutimos inicialmente, nosso objetivo néo foi fazer
uma revisao sobre o tema, mas sim trazer alguma
contribuicdo nesta area. A interagdo do célcio com a
vitamina D ndo foi abordada por estar muito bem
documentada na literatura, e, estudos recentes da
interacdo do zinco com o 4cido folico, anteriormente
considerada danosa em relagdo ao zinco, ndo tem
confirmado estes resultados.

6.ESTUDOS DEMINERAISEMDIETASBRASILEIRAS

Nos trabalhos realizados em nosso laboratorio
sobre minerais, verificou-se que da composicao
alimentar da dieta de alguns grupos da nossa populacéo,
fazem parte alimentos ricos em fitatos, inibidores da
absorcdo de Fe e Zn; que o consumo de carnes é em
sua maioria baixo, fato que causa ndo apenas um
menor aporte de minerais, mas que também tem
influéncia no aproveitamento dos mesmos, e, por
serem dietas monétonas, ndo proporcionam a
quantidade recomendada de todos os nutrientes,
podendo levar a deficiéncias. Na Tabela 1, pode-se
verificar valores de minerais encontrados em algumas
destas dietas (HARADA, 1993; FAVARO etal., 1997).

Os resultados desta Tabela foram obtidos, a
partir da analise quimica das dietas, preparadas com
alimentos adquiridos no comércio local das regides
estudadas e segundo os habitos normais de pro-
cessamento domiciliar. Os dados de consumo alimentar
foram obtidos por diferentes metodologias, descritas
nas Tabelas. Pode-se observar, que em termos
quantitativos ocorreu deficiéncia de calcio namaioria
delas. Os valores de ferro foram variaveis, entretanto,
baixos para alguns grupos. Os niveis de zinco estdo
bem abaixo do recomendado para alguns grupos da
populacdo, como porexemplo, idosos e populacdes de
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menor renda. Os valores de selénio estdo baixos ou
limitrofes nas dietas de Sdo Paulo e Mato Grosso e
mais altos nas de Manaus e Santa Catarina,

Tabela 1. Ingestdo média didria de minerais em dietas brasileiras.

provavelmente pelo teor de selénio no solo destas
regibes. Quanto ao cobre e magnésio as ingestdes
estdo proximas do minimo recomendado.

Dieta Zn(mg) Se (ug) Cu(mg) Fe(mg) Ca(mg) Mg (mg)
Dietal” 104 36,0 146 158 525 313
S&o Paulo
Dieta I1” 110 185 091 108 1069 -
Séo Paulo
Dieta 11" 338 38,8 0,32 54 444 -
S&o Paulo
Manaus 8,7 98,0 113 112 438 252
Amazonas
Santa Catarina | 5,2 55,3 0,69 6,4 287 158
<renda
Santa Catarina Il 9,8 1145 121 116 508 122
>renda
Cuiaba 9,9 60,0 112 125 356 192
Mato Grosso

Fonte: COZZOLINO et al.

) Dieta I: Dieta de um dia, obtida no restaurante universitario, oferecida para alunos e funcionarios da USP.

¢ Dieta Il: Dados obtidos por registro alimentar, seguidos da elaboracdo da dieta média em laboratério e posterior anélise.

" Dieta Ill: Anélise em duplicata da dieta consumida por idosos em casas de repouso. SP.

Dieta Manaus: Baseada nos dados de SHRIMPTOM & GIUGLIANO (1979), dieta preparada e analisada.
Dietas de Santa Catarina: Baseadas em levantamentos de dados da Secretaria de Abastecimento da regido, preparadas e analisadas.
Dieta Cuiaba: Baseada ENDEF (FIBGE,1978), preparada e analisada.

Tabela 2. Contaminantes em dietas brasileiras.

Cd Hg As Sc Rb

Dieta (ug/dia) (ug/dia) (ug/dia) (ug/dia) (mg/dia)
Sédo Paulo <135 86 191 130 56
Manaus <329 392 167 045 60

Santa Catarina | 78 70 511 070 33
SantaCatarinall 13,8 127 1490 080 75
Mato Grosso < 33,7 402 166 064 60

WHO 60-70 43 50 - -
Fonte: FAVARO, et al. (1997)
WHO (1994)

Dieta Séo Paulo: Obtida por anélise da porgdo em duplicata da dieta
servida para estudantes COSEAS/USP.

Dieta Manaus: Baseada nos dados SHRIMPTOM & GIUGLIANO
(1979), dieta preparada e analisada.

Dietas de Santa Catarina: Baseadas em levantamentos de dados
da Secretaria de Abastecimento da regido, para familias de menor
(1) e maior (II) renda, preparadas e analisadas.

Dieta Cuiaba: Baseada ENDEF (FIBGE, 1978), preparada e

analisada.

Por outro lado, também foram determinados
alguns elementos considerados toxicos. Na Tabela 2,
pode-se observar que os limites de seguranca propostos

pelaWORLD... (1994) ndo foram atingidos na maioria
dos casos, entretanto, € preocupante para 0 mercurio
nadieta de Manaus e mercdrio e arsénio nas de Santa
Catarina, provavelmente pelo maior consumo de peixe
nestas regides.

No sentido de verificarmos a possibilidade de
interacOes entre minerais nas dietas estudadas, de
acordo com o trabalho de COUZY et al. (1993),
fizemos um exercicio aritmético, Tabela 3, e
notadamente ndo ha necessidade de preocupacao.
Entretanto, continuando nosso exercicio, supor que
por exemplo, para atender a recomendagéo atual de
ingestdo de calcio, devemos suplementar estas dietas
com um adicional de 600 a 700mg/dia, verificaremos
que estas relacGes podem se tornar criticas para a
dietalll (idosos), populacdo de risco paraeste elemento.
Portanto, a suplementacdo ndo pode ser isolada, 0s
demais elementos devem ser também avaliados, neste
caso ocorreriam prejuizos para o aproveitamento do
zinco e do ferro.

Todas as considerages anteriores foram
feitas tomando-se como base a quantidade na dieta,
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gue como sabemos, ndo é aquantidade biodisponivel.
Experimentos conduzidos em nosso laboratério com
animais, indicaram uma biodisponibilidade de zinco
que variou de 20 a 30% em dietas da regido de Sao
Paulo e da regido Nordeste (DANTAS &
COZZOLINO, 1990; PEDROSA & C0OzZZzO-
LINO, 1993). Trabalhos debiodisponibilidade de selénio

demonstraram por outro lado, que o fator limitante nas
dietas de Sdo Paulo e de Mato Grosso foi a quantidade
do mineral, que levou a um estado de caréncia nos
animais (BOAVENTURA & COZZOLINO, 1993;
CINTRA & COZZOLINO, 1993). Estudos sobre
biodisponibilidade de ferro em dieta de S&o Paulo,
obtiveram valores ao redor 5% (COLLI, 1988;
COLLI & BARBERIO, 1989).

Tabela 3. Relagdes minerais vs. minerais (mg/mg) em dietas brasileiras.

Dietas Ca/zn Ca/Fe Fe/Fn Zn/Fe Zn/Cu
Dieta 1" (SP) 50,5 332 15 07 7,1
Dietall™ (SP) 97,2 99,0 10 10 121
Dieta ll1I™(SP) 117,0 82,2 14 07 119
Dieta Manaus-AM 50,3 391 13 038 7,7
Dieta Santa Catarina 55,2 448 12 038 75
(<Renda)
Dieta Santa Catarina 51,8 438 12 038 8,1
(>Renda)
Valores > 200 > 150 (Dieta) >20 (Di _eta) >6 (rigco) >30(risco)
cioas sy b T
55,3® 80,0 0,7 15 10,0
RDA (1989) 66,7 @ 533 13 038 8,0

# Segundo : COUZY, et al. (1993).

® Homens @ Mulheres
RDA = Recommended Dietary Allowance, (NATIONAL..., 1989)

7. CONCLUSOES

A partir destas reflexdes sobre biodis-
ponibilidade de minerais, 0 que se pode observar é que
ainda muitos trabalhos deverao ser realizados até que
se possa ter uma definigdo precisa das necessidades
e recomendacdes, isto €, 0 quanto um individuo
necessitaingerir de minerais paraestar em condicdes
adequadas de saude e para prevencdo de doencas.
Entretanto, os grandes avancos observados nesta
direcdo nos ultimos anos, nos estimula a obter dados
mais confidveis, e de alguma forma contribuir para o
melhor conhecimento de nossas dietas e da
biodisponibilidade de minerais nestas, e ainda,
esperamos convencer jovens pesquisadores a
ingressarem nesta area de pesquisa, reduzindo desta
forma o tempo para que as recomendacdes de

nutrientes sejam realmente a expressdo das
necessidades dos individuos.
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