n
C
u
l_
T
>
|_
T
I
|_
L
(W]
Z
w
Q
>
w
0
w
|_
Z
w
C
0
|_
Z
L
l_
T
o
I
2
w
0

Autores da traducao:
Pablo Gonzéles Blasco
Marcelo Rozenfeld Levites

Marco Aurélio Janaudes

Hikins pode ser mais efetiva
para perda de peso de mulheres
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QuEesTAO cLiNicA
Em mulheres na pré-menopausa, qual a dieta é mais
efetiva para a manuten¢io da perda de peso ap6s um ano?

Resumo

Nesse estudo,! as mulheres obesas ou com sobrepeso
que se submeteram a dieta Atkins tiveram uma perda ponde-
ral compardvel ou maior do que mulheres de caracteristicas
semelhantes que seguiram outros planos dietéticos, incluindo
as dietas Zone, Ornish e Learn (lifestyle, exercise, attitudes,
relationships and nutrition). Além disso, as mulheres sub-
metidas a dieta Atkins demonstraram efeitos metabdlicos
iguais ou melhores. A diferenca na perda de peso entre as
dietas Atkins e Zone foi estatisticamente significativa, mas
a perda de peso ndo foi diferente entre as outras dietas.

Nivel de evidéncia: 1 b = estudo individual ran-
domizado.

DESENHO DE ESTUDO

Ensaio clinico randomizado controlado (cego-simples).

CRsuisTicA

Pacientes ambulatoriais (quaisquer).

APoIo FINANCEIRD

Governamental.

DisTRIBUICAD DA AMOSTRA

Mascarada.

DiscussAo

Esses pesquisadores distribuitam aleatoriamente (por
processo mascarado) 311 mulheres na pré-menopausa, com
idades entre 25 e 50 anos e um indice de massa corporal IMC)
entre 27 e 40 para seguirem uma de quatro dietas: as chamadas
Atkins (muito pobre em carboidratos e rica em gorduras), Zone
(pobre em carboidratos e moderada em gorduras), Learn (pobre
em gorduras e rica em carboidratos) e Ornish (muito rica em
carboidratos e com poucas gorduras). Os critérios de exclusdo
foram, entre outros, qualquer condi¢ao médica descompensada,
flutuagdes de peso nos dois meses anteriores, gestacdo (ou tentativa
de) e baixo IMC. As participantes foram encorajadas a lerem
um manual especifico para a dieta de seu grupo, assim como a
comparecerem a uma aula de uma hora por semana ministrada
por um nutricionista durante oito semanas. As pacientes deram
retorno apds 2, 6 e 12 meses, via telefone, para individuos cegos
a distribuicdo dos grupos. O resultado primdrio foi a perda de
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peso a 12 meses e os resultados secunddrios incluiram perfil
lipidico de jejum, porcentagem de gordura corporal, relagdo
cintura/quadril, niveis de insulina em jejum, niveis glicémicos
e de pressdo arterial. O acompanhamento foi efetivo para todas
as participantes apos 12 meses.

Pelo uso da andlise por inten¢do de tratamento, as
participantes designadas para o grupo Atkins perderam
uma média maior de peso (-4,7 kg; intervalo de confianca,
IC, de 95%: -6,3 a -3,1 kg) do que nas dietas Zone (-1,6;
-0,8a-0,4 kg), Learn (-2,2 kg; -3,6 a -0,8 kg), e Ornish
(-2,6 kg; -3,8a-1,3 kg). A diferenca entre as dietas Atkins
e Zone foi estatisticamente significativa, mas nenhuma
das outras diferengas entre as dietas o foram. No grupo
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Atkins também foram observadas redug¢des ap6és um ano
no colesterol LDL (lipoproteina de baixa densidade), mas
ndo no HDL (proteinas de alta densidade) nem na pres-
sdo arterial sistélica. Ndo foram encontradas diferengas
significativas nos niveis de insulina ou de glicemia de
jejum entre os grupos. Em todas as dietas foi observado
o popular “efeito sanfona”, ou seja, as pacientes tiveram
uma perda ponderal maior na aferi¢io a seis meses do
que a um ano.
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