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Sdo conhecidas como alho as plantas do género Allium,
embora o nome se aplique particularmente ao Allium sa-
tivum, uma planta cujo bulbo, conhecido como a “cabe¢a
do alho”, é formado por folhas escamiformes, denominadas
popularmente como os “dentes do alho”. E conhecido mi-
lenarmente tanto pelo seu uso como tempero na culindria,
como na composi¢io de vérios medicamentos. Atribui-se ao
alho propriedades antimicrobianas, efeitos benéficos para o
coragdo e circulagdo sanguinea e diminuigio das taxas de
colesterol no sangue.

Pesquisa i vitro realizada nos Estados Unidos comprovou
agao vasodilatadora do alho,' reforcando a hipétese de suas
agoes benéficas ao nivel cardiovascular. Outra pesquisa iz vitro
realizada no Brasil, na Universidade de Siao Paulo, mostrou di-
ferengas quanto as formas do consumo do alho e seus beneficios
a sadde, pelos seus poderes antioxidantes. A conclusio deste
estudo é de que os melhores poderes antioxidantes do alho exis-
tem quando ele é consumido frito, embora outras formas de
preparo também tenham essas propriedades.?

Uma experimentagio animal feita na India e publicada ele-
tronicamente em uma revista britdnica de nutricio mostrou
diminuicao dos cdlculos de colesterol localizados na vesicula
biliar de ratos submetidos a uma dieta rica em gordura e suple-
mentados com alho e cebola.?

Propriedades anticancerigenas também sio atribuidas ao
alho, tendo como referéncia uma reuniao anual da Associacio
Americana de Pesquisa de Cancer em Houston, em 1991. O
alho poderia prevenir alguns tipos de cincer, de acordo com
evidéncia em estudos com experimentagio animal realizados
por cientistas norte-americanos. Eles expuseram hamsters a um
carcinégeno com e sem a suplementacio de alho. O grupo ex-
perimental teve 46% de tumores, enquanto no grupo controle
a incidéncia de tumores foi entre 14% e 19%.%

Procuramos estudos clinicos nio experimentais, de prefe-
réncia controlados e randomizados, isolados ou contidos em
revisdes sistemdticas, que nos dessem subsidios consistentes

para indicar o uso terapéutico do alho, visto que seu uso na ali-
mentagio ¢ inquestiondvel e j4 comprovado pelo tempo de uso.
Um estudo epidemioldgico de 22 ensaios clinicos com revisiao
sistemdtica e metandlise foi realizado nos Estados Unidos para
verificar os hdbitos de ingerir alho na alimentacio e o cincer
de estdmago e colorretal. Este estudo encontrou uma taxa me-
nor de cincer colorretal e gdstrico para as pessoas que ingeriam
alho, com significAncia estatistica, risco relativo (RR) de 0,69,
intervalo de confianca (IC) de 0,55 a 0,89 e RR 0,53, IC de
0,31 2 0,92, respectivamente.’

Em uma populagio chinesa, em Xangai, foi realizado um
estudo de caso controle que investigou a associagdo entre a
ingestdo de vegetais do género Allium, incluindo o alho, ce-
bola, cebolinha e alho-pord, ¢ o risco de cAncer de préstata.
Foram aplicadas entrevistas e as informacoes foram coletadas
em 122 itens alimentares de 238 individuos (casos), histolo-
gicamente confirmados com cincer de préstata, e 471 indi-
viduos controles da populagio masculina. Homens no mais
alto consumo de vegetais do género Allium (> 10,0 g/dia)
tiveram uma taxa menor de risco, estatisticamente signiﬁca—
tiva, de cAncer de prdstata, do que aqueles na categoria de
consumo mais baixo (< 2,2 g/dia), odds ratio (OR) de 0,51,
IC de 0,34 2 0,76.°

Um estudo de caso-controle foi feito na Itdlia para verificar
a correlagio entre o consumo de alho e cebola e a incidéncia
de cincer. Este estudo mostrou uma associagio inversa entre
a frequéncia do uso desses vegetais e o risco de vdrios tipos de
cAncer mais frequentes.”

Em 1993 foi realizado um estudo randomizado, duplo-cego
em 42 adultos com mais de 50 anos e com hipercolesterolemia.
Os pacientes foram submetidos a 900 mg de alho por dia ou
placebo, por 12 semanas. Houve uma redugio significativa do
colesterol total e do LDL-colesterol, sem alteragio do HDL-
colesterol, glicemia e niveis presséricos.®

Duas revisoes sistemdticas foram realizadas em 1994 por
dois autores. A primeira, com oito estudos (415 pacientes),
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verificou o efeito do alho na pressao arterial, com resultados
estatisticamente significantes, favordveis ao grupo de pacientes
que ingeriram alho (reducio da pressdo arterial sistdlica de 7,7
mmHg, IC de -4,3 a -11,0, e para a pressio arterial diastdlica
foi de -5,0 mmHg, IC de - 2,9 a-7,1 mmHg). A segunda, com
16 estudos e 952 pacientes, verificou o efeito da suplementa-
¢ao do alho no colesterol total e fragoes. Esta revisio mostrou
uma diminuigio estatisticamente significante no colesterol to-
tal, IC -0,65 a -0,89, e nos triglicérides, IC -0,14 a -0,49. Os
autores concluem que os resultados devem ser interpretados
com cautela devido as deficiéncias metodoldgicas de alguns dos
estudos.”!?

Odutra revisio sistemdtica realizada com cinco estudos em pa-
cientes tratados com alho mostrou diminui¢cao média de 9% nos
niveis de colesterol total em comparagio com aqueles que rece-
beram placebo. A metandlise mostrou uma redugio do coleste-
rol de 23 mg, IC de 17 a 29, estatisticamente significante."!

Uma revisio sistemdtica da Colaboracio Cochrane foi reali-
zada visando evidenciar o beneficio da suplementacio de alho
em pacientes com claudicagdo intermitente. Esta revisio siste-
mdtica sé encontrou um estudo com 78 participantes cuja and-
lise ndo demonstrou beneficio algum aos pacientes suplementa-
dos, IC de 34,78 a 42,78, em um tempo de acompanhamento
relativamente curto de 12 semanas.'

Nio desprezamos os estudos experimentais porque suas
comprovagoes é que ddo sustentacio as realizacoes de estudos
controlados e randomizados em humanos. Entretanto, parece
existir uma despropor¢io muito grande entre o grande niimero
de ensaios experimentais e o de ensaios clinicos. O baixo cus-
to, facilidade de aquisicio e a nio necessidade de fornecimento
pela indstria tornam a cointervencio pelo alho ficil e de baixo
custo em intervengoes prolongadas. Esperamos que os dados
apresentados desses estudos motivem a realizagio de pesquisas
com boa qualidade metodoldgica, aumentando o nimero de
participantes, diminuindo as incertezas e aumentando o poder
estatistico das conclusdes.

No momento, diante dos estudos existentes, concluimos
que a ingestdo didria de alho é benéfica para a satide como
coadjuvante importante na vasodilata¢io, na hipertensio arte-
rial, na dislipidemia e como preventivo de cincer do aparelho
digestivo.
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PALAVRAS-CHAVE:
Alho.

Doencas do colo.

Trato gastrointestinal.
Triglicerideos.
Neoplasias da prostata.

RESUMO

Introducdo: O alho € uma planta utilizada largamente na culinaria e tem sido dito que ele tem propriedades
medicinais.

Objetivo: Verificar evidéncias do uso do alho na saude.

Métodos: Busca eletronica de estudos com boa qualidade metodologica que fornecam evidéncias para o uso do alho
na saude.

Resultados: Uma revisdo sistemadtica encontrou taxa menor de cancer colorretal e gastrico para as pessoas que
ingeriram alho, com significancia estatistica, risco relativo (RR) de 0,69 e intervalo de confianca (IC) de 0,55 a 0,89,
e RR de 0,53, IC de 0,31 a 0,92, respectivamente. Um estudo de caso controle mostrou que homens no mais alto
consumo de vegetais do género allium (> 10,0 g/dia) tiveram taxa menor de risco de cancer de prostata do que aqueles
na categoria de consumo mais baixo (< 2,2 g/dia), odds ratio (OR) de 0,51, IC de 0,34 a 0,76. Uma revisdo sistematica
evidenciou reducdo da pressédo arterial sistolica de 7,7 mmHg, IC de -4,3 a -11,0, e, para a pressdo arterial diastolica, foi
de -50 mmHg, ICde - 2,9 a -7,1 mmHg. Outra revisdo mostrou diminuicao estatisticamente significante no colesterol
total, IC -0,65 a -0,89, e nos triglicérides, IC -0,14 a -0,49. Outra revisdo sistematica ratificou este ultimo resultado,
mostrando uma reducao do colesterol de 23 mg, IC de 17 a 29.

Conclusdo: Ingestdo didria de alho € benéfica para a saude como coadjuvante importante na vasodilatacio, na
hipertensdo arterial, na dislipidemia e como preventivo de cancer do aparelho digestivo.
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