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Resumo

A menopausa corresponde a uma fase de grande relevancia na maturidade da vida humana feminina. Esse evento
indispensavel, no entanto, pode apresentar distdrbios e sintomas desagradaveis. A alimentacdo é um dos principais
fatores que merece atengdo nesse periodo, em virtude da maior eficiéncia ao preparo do organismo para lidar melhor
com tais desconfortos. Diante disso, o presente artigo cientifico possui o objetivo de apresentar como a a terapia
nutricional pode ser coadjuvante no auxilio da qualidade de vida das mulheres durante essa fase. A pesquisa trata-se
para tanto, de uma reviséo integrativa, fundamentada em materiais ja publicados, como artigos cientificos, periédicos
e revistas, localizados em bases de dados como o Scielo, Biblioteca Virtual da Salde e Capes no periodo de 2016 a
2022. Os principais alimentos que auxiliam na reducéo de patologias associadas & menopausa sdo frutas, verduras e
legumes, oleaginosas ricas em fitoestrégenos, soja e alimentos ricos em isoflavonas, peixes, linhaca e outros alimentos
ricos em dmega 3, leguminosas germinadas ricas em coumestanos e alimentos ricos em célcio e vitamina D. Assim, ao
longo do estudo, firmou-se o entendimento de que o consumo de vegetais, frutas e grdos inteiros sdo de suma
importancia para a prevencéo de fatores de risco de distirbios associados & menopausa.

Palavras-chave: Terapia nutricional; Menopausa; Climatério.

Abstract

Menopause corresponds to a phase of great relevance in the maturity of female human life. This indispensable event,
however, can present unpleasant symptoms and disturbances. Food is one of the main factors that deserves attention in
this period, due to the greater efficiency in preparing the body to better deal with such discomforts. Therefore, this
scientific article has the objective of presenting how nutritional therapy can be an adjuvant in helping women's quality
of life during this phase. The research is, therefore, an integrative review, based on materials already published, such
as scientific articles, periodicals and magazines, located in databases such as Scielo, Biblioteca Virtual da Saide and
Capes in the period from 2016 to 2022. The main foods that help in the reduction of pathologies associated with
menopause are fruits, vegetables and legumes, oilseeds rich in phytoestrogens, soy and foods rich in isoflavones, fish,
flaxseed and other foods rich in omega 3, sprouted legumes rich in coumestans and foods rich in calcium and vitamin
D. Thus, throughout the study, the understanding was established that the consumption of vegetables, fruits and whole
grains are of paramount importance for the prevention of risk factors for disorders associated with menopause.
Keywords: Nutritional therapy; Menopause; Climacteric.

Resumen

La menopausia corresponde a una fase de gran relevancia en la madurez de la vida humana femenina. Este evento
indispensable, sin embargo, puede presentar sintomas y molestias desagradables. La alimentacion es uno de los
principales factores que merece atencion en este periodo, debido a la mayor eficacia en la preparacion del organismo
para afrontar mejor tales molestias. Por lo tanto, este articulo cientifico tiene como objetivo presentar coémo la terapia
nutricional puede ser un coadyuvante para ayudar a la calidad de vida de las mujeres durante esta fase. La
investigacion es, por lo tanto, una revision integradora, basada en materiales ya publicados, como articulos cientificos,
periodicos y revistas, ubicados en bases de datos como Scielo, Biblioteca Virtual da Salde y Capes en el periodo de
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2016 a 2022. Los principales alimentos que ayudan en la reduccion de patologias asociadas a la menopausia son las
frutas, verduras y legumbres, las oleaginosas ricas en fitoestrégenos, la soja y los alimentos ricos en isoflavonas, el
pescado, la linaza y otros alimentos ricos en omega 3, los germinados de legumbres ricos en cumestanos y los
alimentos ricos en calcio y vitamina D. Asi, a lo largo del estudio, se establecio el entendimiento de que el consumo
de verduras, frutas y cereales integrales son de suma importancia para la prevencion de los factores de riesgo de los
trastornos asociados a la menopausia.

Palabras clave: Terapia nutricional; Menopausia; Climatérico.

1. Introducéo

O climatério, momento de transi¢do entre o periodo reprodutivo e o ndo reprodutivo da mulher, é definido pela
Organizagdo Mundial da Saide (OMS) como uma fase bioldgica, que ocorre entre os 35 e 0s 65 anos de idade (BRASIL,
2008). Neste periodo, observam-se inimeras mudangas biologicas, enddcrinas e clinicas em decorréncia da progressiva
reducdo produtiva de horménios ovarianos, particularmente do estrogénio e da progesterona, no qual resultam em
significativas alterac@es fisicas e psiquicas que afetam a qualidade de vida, bem como tornam as mulheres mais propensas a
determinados agravos a salde (Pereira, et al., 2020).

A menopausa é um marco dessa fase, que corresponde ao Ultimo ciclo menstrual reconhecida somente ap6s 12 meses
de sua ocorréncia, geralmente em torno dos 48 aos 50 anos de idade. Diante disso, algumas mulheres optam por realizar a
terapia de reposicdo hormonal (TRH), desenvolvida como tratamento para aliviar os sintomas, porém, a alimenta¢&o é um dos
principais fatores que merece atengdo nesse periodo, em virtude da maior eficiéncia ao preparo do organismo para lidar melhor
com os sintomas e os desconfortos desse momento na vida feminina (Soares, et. al, 2022).

Nesse sentido, estudos sobre os beneficios de uma boa alimentacdo durante a menopausa vém assumindo expressiva
importancia, uma vez que esta fase compreende um periodo relativamente longo na vida da mulher e um acompanhamento
nutricional correto parece possuir um papel fundamental sobre sua satde. Além disso, a literatura cientifica tem demonstrado a
relacdo de determinados padrBes alimentares com a salde do individuo, tanto como fator de protecdo quanto de risco para
comorbidades (Hoffmann, et al., 2015).

Em suma, muitas mulheres passam por essa fase natural sem queixas ou necessidade de medicamentos, outras
possuem sintomas que variam em sua diversidade e intensidade. No entanto, em ambos 0s casos, é essencial que haja, nesse
periodo da vida, um acompanhamento sistematico visando a promogao da sadde, com o diagndstico precoce, o tratamento e a
prevencdo imediata de agravos. Diante disso, 0 estudo tornou-se necessario para compreender: como a terapia nutricional pode
ser coadjuvante no auxilio da qualidade de vida das mulheres na fase da menopausa?

A metodologia empregada para tanto, classifica-se como uma revisdo de literatura que consiste na avaliagdo critica de
materiais ja publicados, uma sintese das partes mais relevante das pesquisas sobre o tema em questdo, bem como, uma opinido
qualificada sobre o assunto. Trata-se, portanto, de um estudo que resume, analisa e discute informagdes j& publicadas (Pereira,
2014).

Assim, ao longo do desenvolvimento do trabalho, abordar-se-a os aspectos relevantes acerca do periodo climatérico e
da menopausa, as mudancas que ocorrem no organismo das mulheres ao longo dessa fase natural da vida feminina, bem como,
as principais patologias que podem estar associadas nessa fase de transicdo e como preveni-las a partir da terapia nutricional e

a alimentacdo equilibrada.

2. Metodologia
O estudo apresentado trata-se de uma revisdo de literatura. Dentre as revisGes literarias existentes, destaca-se a revisao
integrativa, que possui 0 proposito de sintetizar os resultados obtidos sobre a importancia da terapia nutricional para a salde e

qualidade de vida das mulheres durante a menopausa, de maneira sistematica, ordenada e abrangente.
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Assim, diante da necessidade de assegurar uma préatica assistencial embasada em evidéncias cientificas, a revisao
integrativa aponta-se como uma ferramenta impar no campo da salde, por sintetizar as pesquisas disponiveis sobre a tematica
em questdo e direciona-las a pratica fundamentando-se em conhecimento cientifico (Souza; Silva & Carvalho, 2021).

A metodologia proposta classifica-se, portanto, como uma das mais amplas referente as revisdes, permitindo a
inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais para uma compreensdo completa do fendbmeno a ser analisado. Nesse

sentido, em conformidade com Robin Whittemore, a revisdo integrativa também combina:

(...) os dados da literatura tedrica e empirica, além de incorporar um vasto leque de propositos: definicdo de conceitos,
revisdo de teorias e evidéncias e analise de problemas metodoldgicos de um tépico particular. A ampla amostra, em
conjunto com a multiplicidade de propostas, deve gerar um panorama consistente e compreensivel de conceitos
complexos, teorias ou problemas de sadde relevantes para o campo da satde (Whittemore, 2005, p. 53).

Nesse viés, a finalidade do presente estudo implica em expor as caracteristicas do fendmeno da terapia nutricional
como coadjuvante no auxilio da qualidade de vida das mulheres na fase da menopausa, estabelecendo correlagdes entre
variaveis e a definicdo de sua natureza. Dessa forma, a pergunta norteadora do presente trabalho é: A terapia nutricional pode
ser coadjuvante no auxilio da qualidade de vida das mulheres durante o periodo da menopausa?

Para o desenvolvimento do estudo, foram percorridas as seguintes etapas: estabelecimento da questdo norteadora;
critérios de inclusdo e exclusao; selecdo de artigos; extracdo dos artigos incluidos na reviséo; avaliacdo dos estudos incluidos e
interpretacdo dos resultados. A coleta de informacfes e levantamento de dados foi realizada por meio de livros, artigos
cientificos e materiais periédicos disponibilizados pelo meio eletrdnico, retirados em bancos de dados cientificos como o
Scientific Electronic Library Online (SCIELO), a Biblioteca Virtual da Saude (BVS) e a Plataforma de periddicos da CAPES.

As palavras-chaves utilizadas para encontrar os referidos materiais foram: Terapia Nutricional; Menopausa;
Climatério; Alimentacéo; Saude da mulher. O levantamento de dados nas bases selecionadas ocorreu entre agosto e outubro de
2022. Como critérios de inclusdo utilizou-se: 0 ano de publicacdo com o recorte temporal de 2016 a 2022 em Lingua
Portuguesa; artigos cientificos, livros e materiais periddicos publicados e indexados nos referidos bancos de dados nos ultimos
cinco anos. Os critérios de exclusdo foram: publicacdes inferiores a 2016; materiais como Trabalho de Conclusdo de Curso
(TCC); teses, dissertacdes e publicagbes em linguas estrangeiras.

Para tanto, com relacdo aos objetivos da pesquisa, destaca-se a metodologia descritiva, visto que o pesquisador apenas
registra e descreve os fatos observados sem interferir neles. Visando, dessa forma, descrever as caracteristicas de determinada
populagdo ou fendmeno, ou o estabelecimento de relagdes entre varidveis (PRODANOV, 2013). Nesse viés, a finalidade do
presente estudo implica em expor as caracteristicas do fendmeno da terapia nutricional como coadjuvante no auxilio da
qualidade de vida das mulheres na fase da menopausa, estabelecendo correlagfes entre variaveis e a definigdo de sua natureza.

Por meio dos descritores utilizados (Terapia Nutricional; Menopausa; Climatério; Alimentacdo; Saude da mulher),
foram identificados o total de 452 estudos. As estratégias de busca utilizadas nas respectivas bases de dados e os motivos da

exclusdo foram apresentadas no fluxograma (Figura 1), como recomendado pelo grupo PRISMA.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i15.37269

Research, Society and Development, v. 11, n. 15, e374111537269, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i15.37269

Figura 1 — Fluxograma para a sele¢do dos estudos encontrados.

Trabalhos identificados por meio de pesquisa nas
bases de dados N° de relatos identificados em outras fontes

(Scielo: n = 132; BVS: n = 210; Capes: 110) — (n=0)
Total: 452 trabalhos

!

Relatos apos eliminar os duplicados
(Scielo: n = 69; BVS: n = 102; Capes: 73)
Total: 244 trabalhos

Identificacao

!

Relatos rastreados
(Scielo: n = 30; BVS: n = 53; Capes: 22) —
Total: 105 trabalhos

!

Artigos em texto completo avaliados para

Selecao

N° 57 de relatos nio atendem o tema

clegibilidade N° 05 de artigos estdo de acordo com o critério de
(Scielo: n = 12; BVS: n = 27; Capes: 9) inclusao e exclusio
Total: 48

l

Elegibilidade

N° 40 de estudos incluidos na revisao bibliogrifica

Inclusao

Fonte: Autoria propria (2022).

Para a extracdo dos dados foram analisadas as seguintes informacdes: critérios de inclusdo e exclusdo, caracteristicas
do estudo, objetivos, delineamento da pesquisa, nivel de evidéncia, método, resultados, conclusdes e recomendagdes para a

pratica. Assim, preenchido tais observancias, foi possivel elencar 05 (cinco) pesquisas conforme o quadro 1 a seguir:

Quadro 2 — Caracterizacdo dos artigos selecionados.

Autor/ano Objetivo Método Resultado Concluséo
Silva, M. B. A,, Descrever 0s Reviséo integrativa O consumo de proteinas foi um Uma dieta rica em
Oliveira, D. C. (2021) alimentos de literatura fator amplamente apresentado proteinas, fibras e a
atenuadores dos como fator preponderante na ingestéo equilibrada de
sintomas da reducdo da sintomatologia carboidratos despontam
menopausa através de insatisfatoria do periodo como padrdes alimentares
busca literaria menopausico, sendo um dado que corretos para uma
em destaque soma-se as boas sintomatologia satisfatéria
praticas nutricionais nesse periodo da menopausa
Antunes, P. V.S. F., | Analisar os fatores de Estudo transversal Investigadas as variaveis: As mulheres no climatério
et. al. riscos associados ao | com amostra aleatéria | caracteristicas sociodemograficas, apresentaram prevaléncia
(2022) comportamento composta por 874 status da menopausa e relevante de
alimentar em mulheres com idade | comportamentais. O desfecho foi o comportamento alimentar
mulheres climatéricas entre 40 a 65 anos consumo alimentar, um escore foi ndo saudéavel associado as
assistidas na Atengao assistidas em criado e dicotomizado em saudavel caracteristicas
Priméria a Saude unidades de e ndo saudavel, sendo o ponto de sociodemogréficas,
estratégias de Salde corte, o valor da média climatéricas e habitos de
da Familia em vida
Montes Claros, MG
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Soares, C., et. al.
(2022)

Analisar a
importancia do
potencial da
alimentagéo no
periodo do climatério
para
qualidade de vida da
mulher

Trata-se de uma
pesquisa bibliografica

O estudo dos padrdes alimentares
em mulheres na menopausa é
importante porque este é um
periodo relativamente

longo da vida da mulher e a dieta

adotada tem grande impacto na
salde pablica

A atuacdo do nutricionista
no cuidado a mulher esta
em consonancia com outras
pesquisas que 0s
profissionais precisam
repensar a pratica de
enfermagem, com outros
profissionais de salde
esclarecendo a
implementacéo de medidas
com foco na mulher no
climatério, atender suas
necessidades e orienta-los a
levar uma vida ativa,
saudavel, produtiva, com
bem-estar e qualidade

Souza, M. G. M. A.,

Incentivar as
mulheres a prevencéo
e cuidado com sua
salde no periodo do
climatério e expor as
doengas causadas
pela falta de
tratamento adequado,
auséncias de ajuda
profissional e ma
qualidade nutricional
e proporcionar uma
alimentacéo adequada
com
acompanhamento
nutricional

Trata-se de um
Ensaio Clinico
Randomizado com
andlise quantitativa

Foram realizados procedimentos
em 65 participantes na fase do
climatério, contendo assim
questionarios com sete subitens,
sendo possivel observar como as
mulheres cuidam da sua saude,
como se alimentam, se possui uma
rotina de realizar exames médicos
constantemente ou se possui um
acompanhamento nutricional,
observou que as mulheres que
cuidam da sua satde tém uma
possibilidade grande de ndo
adquirir doengas no periodo do
climatério

Para ndo adquirir doencas e
problemas graves de satde
no periodo do climatério é
proposto para as mulheres
uma nova adequagéo de
vida, seja, com exames de
rotinas, acompanhamentos
de profissionais
especializados ou um
acompanhamento
nutricional, com essa nova
qualidade de vida as
mulheres no periodo do
climatério ndo terdo
hipétese de desenvolver
doengas e problemas de
saude

Martinez, N. I. P.
(2022)
Raphaelli, C. O.,
Pereira, S. E., Bampi,
S.R.

(2021)

Descrever a
mportancia da nutricéo
no periodo do
climatério, a fim de
atuar na prevencao de
doencas decorrentes da
nlteracdo hormonal e na
diminuig&o dos
sintomas associados,
bem como elencar os
principais alimentos e
nutrientes para a
conduta dietoterapica

Revisdo de literatura
nas bases de dados da
Pubmed no periodo
de 2010 e 2020.

Frutas, verduras e legumes,
oleaginosas ricas em
fitoestrogenos, soja e alimentos
ricos em isoflavonas, peixes,
linhaga e outros alimentos ricos em
Omega 3, leguminosas germinadas
ricas em coumestanos e alimentos
ricos em célcio e vitamina D
auxiliam na redugdo dos distarbios
do sono, nas alteragdes de calor, na
fadiga, e nos sintomas somaticos,
psicolégicos, vasomotores e
urogenitais e na osteoporose.

O consumo de vegetais,
frutas e gréaos inteiros, além
com escolha de alimentos e

nutrientes
especificos auxiliam na
diminuig&o de sintomas
associados ao climatério.

A abordagem utilizada para andlise dos dados dos artigos trata-se da metodologia qualitativa que se concentra na

Inicialmente, é de suma importancia explorar as bases que fundamentam a presente pesquisa uma vez que, o periodo

3. Resultados e Discussao

Fonte: Autoria propria (2022).

hipoteses e esclarecimento de conceitos (Gil, 2010).

5

explicagdo do comportamento ou fendmeno estudado, envolve descricbes ndo numéricas (verbais ou pictdricas) sobre a
compreensdo, sentimentos ou crencgas subjetivas sobre a experiéncia (Minayo, 2010). Assim, busca-se por meio da referida

metodologia, proporcionar maior familiaridade com a pergunta norteadora, a fim de torna-la mais explicita ao construir
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climatérico e a menopausa remetem um estagio essencial da vida feminina, que embora sejam utilizados como sindnimos,
possuem significados distintos. O climatério, termo de origem grega (klimakter) refere-se ao topo de uma escada, que sugere a
ascensdo a um estagio diferente da vida. A menopausa, por sua vez, também é uma palavra de origem grega e refere-se a uma
das fases de transicdo do climatério em que ha a pausa definitiva das menstruacdes (Conte, et. al, 2017; Soares, et. al, 2022).

O climatério abrange toda a fase em que os horménios denominados como estrogénio e progesterona, produzidos
pelos ovarios, vao destituindo-se progressivamente de ser produzidos, originando a transicdo entre as fases reprodutiva e ndo-
reprodutiva da mulher. Essa fase ¢ marcada pelo declinio de duas funcdes ovarianas substanciais: produzir évulos para a
fecundacdo e sintetizar hormdnios que garantam o desenvolvimento do embrido em seus estagios iniciais, correspondendo,
portanto, ao final da fase reprodutora até a senilidade, que geralmente varia dos 40 aos 65 anos, sendo dividido em trés
periodos: pré-menopausa, perimenopausa, menopausa e pés-menopausa (Raphaelli, et. al., 2021).

A pré-menopausa caracteriza-se pelas modificacbes que ocorrem em decorréncia da elevada reducdo de producéao
estrogénica na estrutura e fungdo ovariana, tornando os ciclos irregulares. Em seguida, a perimenopausa ocorre desde a
irregularidade dos ciclos e as perturba¢des vasomotoras até um ano ap6s a Ultima menstruacdo. A menopausa, é a faléncia
definitiva das atividades ovarianas e por fim, a pds-menopausa é o periodo marcado desde o fim da menstruagdo até a morte da
mulher (Carneiro, et. al., 2020).

De maneira geral, os autores tendem a definir a menopausa apds doze meses de cessacdo da menstruacdo, para ter
certeza razoavel da ndo-ocorréncia de sangramento menstrual. A grande maioria das mulheres (cerca de 95%), entram na
menopausa com média de idade entre 45 a 55 anos (Oliveira; Costa, 2020). Diagnostica-se a menopausa por meio da
amenorreia, no periodo de pelo menos um ano, ap6s 0s 40 anos, associada a baixas concentragdes de estrogénios (estradiol) no
sangue, aumento dos niveis séricos de hormonio foliculo-estimulante (FSH), acima de 40Ul/ml, e/ou baseada em estudos de
estimulos, como o teste de supressdo com progesterona (Belém; et al., 2019).

Assim, além do parametro de idade, as fases do climatério sdo identificadas pelos sintomas (critérios clinicos) e
exames laboratoriais (critérios hormonais). Nesse sentido, cerca de 60 a 80% das mulheres informam sintomatologias do
climatério, na sua maioria atribuida ao estado de hipoestrogenismo que ocorre pelo declinio da funcéo ovariana, observado os

sinais e sintomas mais comuns, a saber:

(...) irregularidade menstrual, aparecimento ou agravamento do quadro de tensdo pré-menstrual e célica menstrual,
palpitagdes, tonturas, cansaco, diminuicdo da memoria, cefaleia, dores articulares, ansiedade, irritabilidade, insénia,
depressdo, dispareunia, urgéncia miccional, cistite, incontinéncia urinaria, secura vaginal e os “fogachos” ou ondas de
calor (Curta & Weissheimer, 2020, online).

Os sintomas neuropsiquicos sdo 0s primeiros a surgirem e estdo representados principalmente pelos distirbios
vasomotores. Estes, segundo estudos epidemioldgicos, acometem 75% das mulheres, caracterizam-se pelo aspecto vasodilator
representado pelo sintoma de calor e pelo sinal de rubor e, por conseguinte, pela vasoconstri¢do referida como um calafrio e
notada como sudorese (Antunes, et. al., 2022).

As ondas de calor (calores ou fogachos), palpitages, bem como, episddios de angustia e ansiedade sdo alguns dos
sintomas vasomotores mais relatados. Essas sintomatologias ndo possuem uma causa especifica, mas tém origem hipotalamica

relacionada as disfuncbes neuroenddcrinas e nas areas termorreguladoras (Mattos, et. al., 2022).

As ondas de calor ocorrem de modo subito no térax, pescogo, acompanhadas de sudorese profusa, produzindo
modificacbes no bem-estar das mulheres, como presenca de insdnia, fadiga apresentada no dia subsequente,
provavelmente interferindo no desempenho de suas atividades na rotina (Fechtig A. 1998; apud Amorim, 2020).
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Verificam-se também as dores nas articulagdes, perturbacdo do humor e do sono, irritabilidade, fadiga, suores
noturnos, secura vaginal, diminuicéo da libido, ansiedade generalizada, depresséo (em grau leve, moderado e até mesmo grave)
e manifestacdo de um declinio na vida sexual (Caires; Oliveira & Araujo; 2016).

Além dos efeitos do climatério, dentre as principais disfuncfes organicas que podem ocorrer durante o periodo, estao
as alteracBes do metabolismo 6sseo, facilitando a ocorréncia da osteoporose; no metabolismo lipidico, com o aumento da
lipoproteina de baixa densidade e diminuicdo da de alta densidade, tornando maior o risco de doencas cardiovasculares; e a
substituicdo de musculatura por tecido adiposo acarretandoem maior propensao ao ganho de peso. A osteoporose caracteriza-se

pela:

(...) diminuicéo da massa Gssea e deterioragdo na microarquitetura do tecido 6sseo, levando a fragilidade mecénica e
consequente predisposicdo a fraturas, com trauma minimo, e dor. A partir dos 40 anos, o volume de massa éssea
comeca a diminuir lentamente, mas, por volta dos 49 anos, na mulher, a queda é acelerada pelo hipoestrogenismo,
responsavel pela perda de massa 6ssea num percentual que atinge cerca de 2 a 3 % ao ano, nos 10 primeiros anos apos
a menopausa (Selbac, 2018, online).

Evidencia-se que uma das patologias mais prevalentes durante o periodo é a hipertensdo arterial, visto que a
menopausa vem sendo apontada como um fator que contribui para o desenvolvimento da hipertensdo em mulheres, devido a
deficiéncia hormonal na pds-menopausa, que pode ocasionar alteracdo na vasoatividade arterial (Silva, et al., 2015; Soares, et.
al., 2022). A hipertensdo arterial € uma condicao clinica caracterizada pela elevacao sustentada dos niveis pressdricos acima ou
igual a 140/90 mmHg (Alves, et al., 2019).

A elevacdo da pressédo arterial pode ser caracterizada de trés maneiras: com o sinal, como fator de risco para doenca
cardiovascular aterosclerdtica ou como doenca. E usada como sinal, pelos profissionais de sadde, para monitorar a situag&o
clinica do paciente. Como um fator de risco, a hipertensdo contribui para o acimulo de placa aterosclerética no interior das
arteriais. Como doenga, a hipertensdo é um importante colaborador para a morte por doenca cardiaca, vascular cerebral, renal e
vascular periférica (Souza, et al., 2016).

Os distarbios como a Diabetes Mellitus (DM), esteatose hepatica, doencas renais, como glomerulares primérias ou
secundarias, anormalidades congénitas, infeccdo urinaria, doencgas tubulares, também se encontram entre as mais incidentes.
Quando ndo identificadas e tratadas precocemente, ha a possibilidade de complica¢des severas, devido as alteracfes clinicas
recorrentes, implicando em: alteracdes dietéticas, terapias dialiticas, realizacdo de procedimentos invasivos, uso constante de
medicamentos e hospitalizagOes frequentes, separando-a do convivio familiar (Silva, et al., 2017).

A severidade desses sintomas e doencgas variam de mulher para mulher e podem ocorrer espontaneamente. No
entanto, sabe-se que a maioria destes sdo desencadeados por maus habitos alimentares como o consumo excessivo de
alimentos calorigénicos, bebidas alcodlicas, tabagismo, temperatura do meio-ambiente, falta de atividade fisica e,
particularmente, por situacGes de estresse fisico ou emocional.

Diante disso, constata-se que nesse periodo de vulnerabilidade, a mulher climatérica exige a assisténcia de um
profissional capacitado para orienta-la de forma conveniente sobre as informacdes bésicas que envolvem esse periodo, no que
diz respeito a importancia de uma alimentacdo adequada, com a finalidade de prevenir e/ou amenizar as consequéncias
patoldgicas que podem ser desenvolvidas sem os devidos cuidados.

O estudo dos padroes alimentares em mulheres no climatério demonstra-se relevante porque este é um periodo
relativamente longo da vida da mulher e a dieta adotada tem grande impacto na salde pablica. Assim, desenvolver diretrizes e
intervencdes de educacdo nutricional destinadas a promover medidas para amenizar os problemas desse periodo faz-se
indispensavel (Stuczynski, et al., 2017).

Dentre os principais alimentos que podem auxiliar na qualidade de vida das mulheres durante essa fase, destaca-se
7
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primeiramente, o consumo de soja organica e alimentos ricos em fitoestrogenos, a exemplo do tofu (queijo de soja), leite de
soja, extrato de soja e farinha de soja, soja tostada, broto e shoyu (natural/organico), os quais apresentam inimeros resultados
benéficos a salde e a prevencdo de doengas nesse periodo, bem como a diminuicdo das ondas e frequéncia de calor,
propiciando um equilibrio hormonal (Livinalle; Lopes, 2007; apud Pereira, 2020).

A soja é o alimento que mais contém isoflavonas, as quais possuem um efeito de balanceamento nos niveis de
estrégenos endégenos e seu consumo € essencial em todas as fases da vida feminina (Lima, et al., 2018). As isoflavonas sdo
uma classe de fitoquimicos, receptores estrogénicos dos humanos, formados por genisteina, daidzeina, gliciteina, biochanina A
e formononetina, participam da producéo, do metabolismo e da acdo dos hormdnios sexuais (Raphaelli, et. al., 2021). Por esta
razdo, sdo capazes de atuar como um substituto do estrégeno (horménio que sofre notavel queda no periodo do climatério) e
contribuem para a manutencéo do equilibrio hormonal.

Na pds-menopausa, quando as concentragcdes enddgenas hormonais diminuem, os receptores de estrégeno ficam mais
disponiveis, favorecendo a agdo estrogénica das isoflavonas, que acabam compensando a deficiéncia hormonal desta condicao.
Por apresentarem uma estrutura quimica similar aos estrogénios que possuem a capacidade de ligacdo seletiva aos receptores
estrogénicos, podem atuar como agonista quando a produgdo desse hormdnio é excessivamente limitada (Garrido, et al., 2019).

Ao analisar a atuagdo das dietas baseadas na ingestdo de flavonoides como forma de prevencdo ao desenvolvimento
de doencas em mulheres durante a menopausa, 0 estudo de Ferreira (2019) demonstrou que a ingestao de isoflavonas também
sdo capazes de diminuir o risco de patologias relacionadas ao miocérdio. Dessa forma, o estudo defende que a alimentacéo
correta durante o periodo possui um papel importante na prevengéo de doencas cardiovasculares.

Alimentos ricos em dmega 3, peixes e outros acidos graxos essenciais poli-insaturados sdo gorduras essenciais para
regulacdo circulatéria, protecdo cardiaca e anti-inflamatoria, sendo, portanto, dtimos aliados para amenizar os sintomas do
climatério. Os alimentos do referido grupo possuem propriedades antioxidantes e sdo excelentes para combater doengas como
artrite e osteoporose, por exemplo. Além disso, também favorecem a salde do coragdo, pois ajuda a diminuir o colesterol
"mau", o LDL, e aumentar o0 "bom", o HDL, além de regular a coagulacdo sanguinea e melhorar a pressao arterial.

Dentre estes, citam-se: o salmdo, atum, cavala, arenque, dourada, chicharro, congro, sardinha, enguia, 6leo de figado
de bacalhau, caranguejo, camardo (Dunneram, et. al., 2018). A relacdo dietética entre mono e poli-insaturados parece interferir
0 bem estar da mulher. A ingestdo baixa de monoinsaturados e elevado em poli-insaturados com relagéo n-3: n-6 maior em n-3
pode ser til para melhorar os sintomas do climatério. Elevar o consumo de poli-insaturados n-3 reduz sintomas somaticos e
psicoldgicos, de EPA sintomas somaticos e urogenitais, e 0 DHA reduz sintomas urogenitais (Abshirini, et. al., 2019).

Todavia, conforme o estudo de Martinazzo (2013) realizado com mulheres no climatério com idades entre 40 e 65
anos, atendidas em um Ambulatério de Especialidades em Nutricdo de uma Universidade do Norte do Rio grande do Sul, o
consumo de gorduras saturadas estiveram acima do preconizado (8,14 + 3,63%), enquanto que as gorduras mono e poli-
insaturada estiveram abaixo, resultando em 6,47 + 3,40% e 5,37 + 2,60%, respectivamente (Martinazzo, et. al., 2013), o que
significa dizer que as mulheres na menopausa consomem alimentos ricos em gorduras mono e poli-insaturada em menor
quantidade.

Alimentos ricos em lignanas como as sementes de linhaca também sdo uma 6tima fonte de fibra dietética, que auxilia
na melhoria do transito intestinal e é rica em &cidos graxos 6mega-3 que auxilia na reducdo do colesterol sanguineo. As
lignanas estdo presentes em sementes (linho, abdbora, girassol, papoula, gergelim), gréos integrais (centeio, aveia, cevada,
farelo de trigo, aveia, centeio, arroz integral, farinha de trigo integral), feijdo, frutas e vegetais, como brécolis e repolho, além
de chés e de café (Raphaelli, et. al., 2021).

A semente de linhaga é de longe a mais rica fonte alimentar de lignanas, e a biodisponibilidade da lignana pode ser

melhorada por esmagamento ou moagem da linhaga. Quantidades muito menores estdo contidas nas sementes de gergelim, a
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segunda mais rica em lignana (Poluzzi, et. al., 2013). Nesse sentido, 0 consumo de sementes e graos inteiros demonstram-se
como verdadeiros aliados ao cardapio alimentar das mulheres climatéricas e podem ser facilmente incorporados em outros
alimentos consumidos.

As sementes podem ser utilizadas por exemplo, no cereal matinal (quente ou frio) como cobertura de salada ou em
iogurte e vitaminas. A farinha da semente (linhaga triturada) também pode ser adicionada em pées, bolos, biscoitos ou na
finalizacdo de saladas e massas. Para um 6timo aproveito dos nutrientes da linhaca e do gergelim, faz-se ideal a sua trituracéo,
para que o organismo possa absorver os fitoestrogenos. Vale ressaltar que, essa trituracdo deve ser feita no momento do seu
uso, para evitar a perda dos nutrientes, especialmente no que diz respeito aos acidos graxos ricos em émega 3.

Diante disso, em conformidade com o estudo realizado por Chen (2015), o consumo regular de sementes e graos
inteiros, ricos em lignana, trazem 6timos beneficios as mulheres que estdo na menopausa, visto que os fitoestrogenos sao
capazes de reduzir a frequéncia de fogachos, suores noturnos, sem efeitos colaterais graves (Chen, et. al., 2015). O estudo de
Barra et. al. (2014) também recomenda o emprego de terapias de reposi¢do alternativas como os fitoestrogenos a base de soja e
linhaca.

Alimentos considerados fontes de vitaminas A, E, B e C e minerais como o calcio, ferro, magnésio e fésforo também
sdo capazes de promover reacdes bioguimicas no organismo para prevenir o aparecimento dos sintomas, além de ter nutrientes
antioxidantes. Como exemplo, recomenda-se 0 consumo de: cereais integrais (arroz, quinoa em graos, aveia, amaranto), frutas
e verduras amarelas e vermelhas, as hortali¢cas e folhosos verdes, ovo cozido, oleaginosas (nozes, avelas, améndoas) gérmen de
trigo, semente de girassol, gergelim e leguminosas (ervilha, lentilha, feijées, grdo de bico), entre outros (Raphaelli, et. al,
2021).

Os damascos, péssegos, uvas vermelhas, laranjas, mirtilos e morangos sdo 6timas fontes de fitoestrogenos. Frutas
frescas podem ser adicionadas a qualquer refei¢éo ou servir como um 6timo substituto para sobremesas altamente caldricas. As
como castanhas, nozes, amendoim, pistaches e outras oleaginosas sem sal ou aglcar podem ser consumidos em lanches
intermediarios na manhé ou na parte da tarde.

Por fim, também se destacam os alimentos ricos em coumestanos, produzidos predominantemente durante a
germinacdo de sementes de leguminosas. As ervilhas, feijdo, feijdo, feijdo e brotos de soja brotos de alfafa e trevo contém
muitos destes fitoestrogenos (Poluzzi, et. al., 2013). Assim como as isoflavonas e as lignanas, 0s coumestanos possuem efeito
especifico na reducdo de sintomas climatéricos, especificamente sintomas vasomotores, atrofia vaginal, insonia e osteoporose.
Eles séo eficazes na reducdo da intensidade dos fogachos, na melhora do sono e da cognicdo, e afetam positivamente a sadde
dos ossos (Bedell, et. al., 2014).

Conhecer os alimentos que ndo devem ser consumidos na menopausa também é importante para evitar os seus
sintomas e prevenir o acimulo de gordura no abdémen, o que é comum durante esse periodo. Estes sdo os industrializados de
todos os grupos, desde condimentos até preparacdes prontas para 0 consumo, pois contém agucares simples, farinha de trigo
refinada, conservantes, realcadores de sabor, como o glutamato monossddico, além de outras substancias que ndo fazem bem a
saude. “De forma geral, os alimentos industrializados contém substancias que atrapalham a circulagdo, provocam inflamagéo e
desestabilizam as rea¢des bioquimicas do organismo, o que impossibilita as fungdes plenas dos 6rgdos” (Santos, 2019).

Além disso, os produtos lacteos e derivados devem ser desnatados e é recomendado diminuir o consumo de café ou
bebidas com cafeina em excesso, como chocolate quente ou cha preto, pois interferem na absor¢do de calcio e possuem agao
estimulante, podendo dificultar o sono nas mulheres que possuem insdnia. Ademais, observa-se que sdo inimeras as

possibilidades que a terapia nutricional pode proporcionar, enfatizando sua importancia na atencdo a satde da mulher.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i15.37269

Research, Society and Development, v. 11, n. 15, e374111537269, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i15.37269

4. Concluséao

Ante o0 exposto, evidencia-se a importancia em desenvolver uma alimentacdo balanceada durante a menopausa, uma
vez que esta fase compreende um periodo relativamente longo na vida da mulher e um acompanhamento nutricional correto
revela ter um papel fundamental sobre sua salide. Observou-se que muitas mulheres passam por essa fase natural sem queixas
ou necessidade de medicamentos, outras possuem sintomas que variam em sua diversidade e intensidade. No entanto, em
ambos os casos, € essencial que haja, nesse periodo da vida, um acompanhamento sistematico visando a promocéo da salde,
com o diagnéstico precoce, 0 tratamento e a prevencao imediata de agravos.

Nesse sentido, dentre os distdrbios e sintomas mais acometidos entre mulheres climatéricas, cita-se a osteoporose, a
hipertensdo arterial, a diabetes mellitus (DM), esteatose hepatica, doencas renais, como glomerulares primarias ou secundarias,
anormalidades congénitas, infeccdo urinaria, doencas tubulares, distlrbios do sono, alteracdes de calor, na fadiga, e os
sintomas somaticos, psicoldgicos, vasomotores e urogenitais. A severidade desses sintomas e doencas variam de mulher para
mulher e podem ocorrer espontaneamente.

No entanto, sabe-se que a maioria destes sdo desencadeados por maus habitos alimentares como o0 consumo excessivo
de alimentos calorigénicos, bebidas alcodlicas, tabagismo, temperatura do meio-ambiente, falta de atividade fisica e,
particularmente, por situagdes de estresse fisico ou emocional. Diante disso, constata-se que nesse periodo de vulnerabilidade,
a mulher climatérica exige a assisténcia de um profissional capacitado para orienta-la de forma conveniente sobre as
informacgdes basicas que envolvem esse periodo, no que diz respeito a importancia de uma alimentacdo adequada, com a
finalidade de prevenir e/ou amenizar as consequéncias patoldgicas que podem ser desenvolvidas sem os devidos cuidados.

Os principais alimentos que auxiliam na reducdo de patologias associadas & menopausa sdo frutas, verduras e
legumes, oleaginosas ricas em fitoestrégenos, soja e alimentos ricos em isoflavonas, peixes, linhaga e outros alimentos ricos
em 6mega 3, leguminosas germinadas ricas em coumestanos e alimentos ricos em célcio e vitamina D. Assim, a mudanca no
estilo de vida no que diz respeito a adogdo da pratica de atividades fisicas em razdo dos seus comprovados efeitos sobre a
mudanga no perfil lipidico; a troca do consumo de gorduras saturadas e trans por gorduras monoinsaturadas e poli-insaturadas,
a reducdo do consumo de carboidratos simples, de bebida &lcoolica e cessagdo do fumo; a adogdo de uma dieta rica em

polifenois, fitosterdis, fibras sollveis, 6mega 3 e uma dieta padrdo mediterraneo tornam-se indispensaveis.
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