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RESUMO: A alimentacdo exerce papel determinante no desenvolvimento de desordens
cardiometabdlicas em criangas e adolescentes. Esta revisdo narrativa buscou sintetizar
as evidéncias cientificas disponiveis sobre a relacdo entre padrées alimentares e risco
cardiometabdlico nessa populacdo. Foram consultadas as bases PubMed e Scopus,
incluindo artigos publicados entre 2010 e 2025. Identificaram-se 1.245 registros, dos quais
60 atenderam aos critérios de inclusao e oito foram selecionados para analise detalhada.
Os resultados mostram associagao consistente entre o consumo de bebidas adogadas com
acgucar e alimentos ultraprocessados com maior risco de obesidade, resisténcia insulinica,
dislipidemias, hipertensdo e doenga hepatica gordurosa nao alcodlica. Em contrapartida,
padrdes alimentares de qualidade, como a dieta mediterranea, demonstraram efeito protetor
sobre marcadores cardiometabdlicos. Intervengdes multicomponentes em ambiente escolar
e familiar mostraram maior efetividade na prevencéao de obesidade infantil do que estratégias
isoladas. Conclui-se que estratégias precoces de promocao da alimentacdo saudavel sao
fundamentais para reduzir o risco cardiometabdlico, reforcando a necessidade de politicas
publicas e pesquisas longitudinais.
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THE ROLE OF NUTRITION IN CARDIOMETABOLIC DISORDERS IN CHILDREN AND
ADOLESCENTS: A NARRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Diet plays a crucial role in the development of cardiometabolic disorders
in children and adolescents. This narrative review aimed to synthesize current scientific
evidence on the relationship between dietary patterns and cardiometabolic risk in this
population. Literature searches were conducted in PubMed and Scopus, including articles
published between 2010 and 2025. A total of 1,245 records were identified, 60 met the
inclusion criteria, and eight studies were analyzed in detail. The findings consistently
indicate that the consumption of sugar-sweetened beverages and ultra-processed foods
is associated with increased risk of obesity, insulin resistance, dyslipidemia, hypertension,
and non-alcoholic fatty liver disease. Conversely, high-quality dietary patterns, such as the
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Mediterranean diet, showed protective effects on cardiometabolic markers. Multicomponent
interventions involving schools and families proved more effective in preventing childhood
obesity than isolated strategies. Early promotion of healthy eating habits is crucial for
reducing cardiometabolic risk, underscoring the importance of public health policies and
long-term research.
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INTRODUCAO

As desordens cardiometabdlicas na infancia e adolescéncia, incluindo obesidade,
dislipidemias, resisténcia insulinica, hipertensao arterial e doenca hepatica gordurosa
nao alcodlica (DHGNA), configuram um dos maiores desafios de saude publica atuais. O
aumento global da prevaléncia de sobrepeso e obesidade em idades precoces contribui
significativamente para a antecipagdo de doencas crénicas na vida adulta, reduzindo
expectativa e qualidade de vida (Reilly & Kelly, 2011; Kumar & Kelly, 2017).

Nesse contexto, a alimentacao exerce papel central no desenvolvimento de desordens
cardiometabdlicas. Evidéncias demonstram que padrbes dietéticos caracterizados pelo
elevado consumo de bebidas adogadas com agucar e alimentos ultraprocessados associam-
se a maior risco de adiposidade, inflamagao sistémica e alteracdo de biomarcadores
cardiometabdlicos em criancas e adolescentes (Malik & Hu, 2022; Lee et al., 2024). Por
outro lado, dietas de maior qualidade nutricional, ricas em frutas, vegetais, fibras e gorduras
insaturadas, relacionam-se a melhores perfis metabdlicos e menor risco de desenvolvimento
da sindrome metabdlica (Gispert-Llauradé et al., 2025).

Além do impacto sobre a composigao corporal, a dieta influencia diretamente nas
vias fisiopatoldgicas relacionadas a resisténcia insulinica, a lipogénese hepatica e ao perfil
lipidico, sendo determinante na trajetoria cardiometabdlica de criangcas e adolescentes.
Intervencgdes precoces, tanto em nivel individual quanto coletivo, podem atenuar tais riscos
e promover desfechos favoraveis ao longo da vida (Micha et al., 2017; NCD Risk Factor
Collaboration, 2022).

Diante da relevancia do tema e da crescente producao cientifica na area, torna-se
necessario sintetizar o conhecimento atual sobre a relagdo entre alimentacédo e desordens
cardiometabdlicas na populagao pediatrica, a fim de subsidiar a pratica clinica, a formulagao
de politicas publicas e identificar lacunas para pesquisas futuras.

OBJETIVO
Realizar uma revisdo narrativa da literatura sobre o papel da alimentagdo nas
desordens cardiometabdlicas em criancas e adolescentes.

METODOLOGIA
O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, cujo objetivo é
sintetizar e discutir as evidéncias disponiveis sobre o papel da alimentagao nas desordens
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cardiometabdlicas em criancas e adolescentes.

Abusca bibliografica foi realizada nas bases PubMed e Scopus, considerando artigos
publicados entre 2010 e 2025, disponiveis em inglés, portugués e espanhol. Os descritores
utilizados (MeSH e palavras-chave livres) foram combinados com operadores booleanos:

(“cardiometabolic disorders” OR “metabolic syndrome” OR “obesity” OR “insulin
resistance” OR “non-alcoholic fatty liver disease”) AND (“children” OR “adolescents”
OR “pediatrics”) AND (“diet” OR “dietary patterns” OR “nutrition” OR “food intake”
OR “ultra-processed foods” OR “sugar-sweetened beverages”)

Foram incluidos artigos originais (ensaios clinicos, estudos longitudinais, transversais
e coortes) e revisdes sistematicas ou meta-analises, com populagdo composta por criangas
e/ou adolescentes (0—19 anos), estudos que avaliassem a relagao entre alimentagao/padrao
alimentar e desfechos cardiometabdlicos (obesidade, resisténcia insulinica, sindrome
metabdlica, dislipidemia, hipertensao, DHGNA), de periddicos revisados por pares indexados
no PubMed e Scopus. Foram excluidos artigos de opiniao, editoriais, comentarios e relatos
de caso e trabalhos sem acesso ao texto completo.

A selecao dos artigos ocorreu em duas etapas: na primeira, foi realizada a leitura de
titulos e resumos para verificar aderéncia aos critérios de inclusdo/exclusdo; na segunda
etapa, foi realizada a leitura do texto completo para confirmar a elegibilidade. A analise dos
artigos incluiu: ano de publicagao, tipo de estudo, caracteristicas da populagéo, exposi¢ao
dietética, principais desfechos cardiometabdlicos e resultados encontrados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A estratégia de busca identificou 1.245 registros nas bases PubMed e Scopus. Apés a
remocgao de duplicatas (n = 195), 1.050 artigos foram avaliados por titulo e resumo. Destes,
870 foram excluidos por ndo atenderem aos critérios de inclusdo. A leitura na integra de 180
artigos resultou em 60 estudos elegiveis para a presente revisao narrativa. No entanto, oito
estudos foram selecionados para a revisao pela sua relevancia, sendo que os dados foram
sintetizados no Quadro 1.
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Quadro 1. Principais estudos sobre alimentagéo e desordens cardiometabdlicas em criancas e

adolescentes.
Autor/ Tipo de 5 Exposicdo Desfechos Principais
Populagéao o . L.
Ano estudo dietética cardiometabdlicos achados
Consumo de
. SSBs aumenta
Criancgas/ i
. o risco de
Malik & Revisado adolescentes Bebidas Obesidade, SM, )
. . . obesidade e SM;
Hu, 2022 | sistematica (diversos adocadas (SSBs) | resisténcia insulinica
] recomendada
paises) redugéo
populacional.
Criancas que
receberam
de Ruyter 641 criangas Substituicao de bebidas sem
y ECR (18 ¢ ¢ , Ganho de peso, ] ,
et al., holandesas | SSBs por bebidas . agucar tiveram
meses) . adiposidade
2012 (4-11 anos) sem acgucar menor ganho de
peso e gordura
corporal.
Consumo de
alimentos
Criangas e ultraprocessados
Lee et . adolescentes Alimentos Desordens associado
Intervencéo .
al., 2024 obesas (8-17 | ultraprocessados metabdlicas com esteatose
anos) hepatica e
resisténcia a
insulina.
. Criancgas/ .
) Pesquisas . UPFs associados
Neri et adolescentes Alimentos o . )
de bases . IMC, perfil lipidico a maior
al., 2022 L (diversos ultraprocessados .
nacionais . adiposidade.
paises)
UPFs associados
Khoury et Criancas de Alimentos Desordens com a presenga
Transversal . .
al., 2024 3-6 anos ultraprocessados metabdlicas de fatores de risco
metabdlicos.
Maior adeséo
.Rews’a.o Criancas/ | ao Ipad an
Dubey et | sistematica Dieta i . mediterraneo
adolescentes o Sindrome metabdlica )
al., 2025 e meta- mediterrénea associada a
. (6-19 anos) .
analise menor risco de
SM.
) Programas
. Criancas ~ .
Waters et Reviséo Intervencgdes multicomponentes
6-12 anos (55 IMC, PA
al., 2011 Cochrane escolares reduzem
estudos) ) ) )
obesidade infantil.
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A adeséo a
um padrao
alimentar com
perfil nutricional
mais precario na
Padrdes Risco primeira infancia e
alimentares aos 2 | cardiometabdlico aos | na idade escolar
anos 8 anos esta associada a
piores marcadores
de risco
cardiometabdlico
aos 8 anos de
idade.
Intervencoes
i Revisao - que promovem
Lopez- ) L ) Intervencgdes ] T _
) sistematica Criangas e . Perfil aderéncia a dietas
Gil et al., com dieta ) o o
e meta- adolescentes A cardiometabdlico mediterraneas
2024 L mediterranea )
analise melhoram o perfil

cardiometabdlico.

Gispert-
Llaurado Estudo Criancas do EU
etal., multicéntrico | CHOP study

2025

Os resultados reunidos nesta revisao narrativa reforcam a natureza multifatorial das
desordens cardiometabdlicas na infancia e adolescéncia, nas quais a alimentacdo ocupa
papel central. A evidéncia sobre os efeitos deletérios das bebidas adogadas com agucar
(SSBs) é demonstrada na revisao de Malik & Hu (2022), a qual aponta que o consumo regular
esta associado a maior risco de obesidade, resisténcia insulinica e sindrome metabdlica.
Ensaios clinicos, como o de Ruyter et al. (2012), fornecem suporte causal e indicam que
a simples substituicdo de SSBs por alternativas sem acucar reduziu significativamente o
ganho de peso em criangas, indicando que esse grupo de alimentos exerce efeito direto e
independente no risco cardiometabdlico.

Os alimentos ultraprocessados (Ultra-Processed Foods; UPFs) também emergem
como um determinante critico do risco metabdlico. O estudo de intervencao de Lee et
al. (2024) demonstrou associacao consistente entre o consumo de UPFs com esteatose
hepatica e resisténcia insulinica em criangas e adolescentes com obesidade. Estudos de
base nacionais (Neri et al., 2022) confirmam que o alto consumo de UPFs esta associado a
obesidade em criancas e adolescentes, pelo fato de que estes alimentos contribuem para
ingestao energética excessiva e baixa densidade nutricional, favorecendo inflamacao de
baixo grau. Estes dados também sao confirmados em criangas mais novas (3-6 anos), por
Khoury et al. (2024)

Por outro lado, dietas de alta qualidade apresentam efeitos protetores. A metanalise
de Farhat et al. (2021) mostrou que maior adesdo ao padrdao mediterraneo reduz
significativamente o risco de sindrome metabdlica em jovens. Em estudo multicéntrico, a
adesao a um padrao alimentar com perfil nutricional mais precario na primeira infancia e na
idade escolar esta associada a piores marcadores de risco cardiometabdlico aos 8 anos de

PESQUISAS E DEBATES SOBRE A SAUDE COLETIVA: UM INTERCAMBIO ENTRE 384

CAPITULO 39

BRASIL E PORTUGAL, VOL. 3



idade. Por outro lado, padrbes dietéticos de melhor qualidade desde os 2 anos (incluindo
frutas, vegetais, gorduras de boa qualidade, fibras) estao associados a niveis mais baixos
de triglicerideos, pressao arterial € menor risco de resisténcia insulinica aos 8 anos. Esses
dados mostram que intervengdes precoces na alimentagao tém potencial para modificar
trajetdrias de risco cardiometabdlico (Gispert-Llaurado et al., 2025).

A revisdo de Waters et al. (2011) reforgca que intervengdes multicomponentes
(combinacado de educacao alimentar, ambiente escolar saudavel, engajamento familiar e
estimulo a atividade fisica) sdo mais eficazes do que estratégias isoladas. A¢gdes ambientais,
como restricdo de SSBs em escolas e incentivo a oferta de refeicbes saudaveis, sao
essenciais para consolidar mudangas. Além disso, a revisao sistematica de Lopez-Gil et
al. (2024) mostra que intervengdes que promovem a adesao a dieta mediterranea foram
associadas a reducao da pressao arterial sistolica e a melhora do perfil lipidico em criangas
e adolescentes.

Este estudo apresenta implicagbes clinicas importantes, sendo que pediatras
e nutricionistas devem priorizar a triagem do consumo de SSBs e UPFs, orientando
substituicbes praticas e promovendo padrdes saudaveis. A criagao de politicas publicas
também deve focar em agdes de regulamentacdo de marketing de UPFs e a ampliagcao
do acesso a alimentos in natura. Na area da pesquisa, ainda faltam ensaios clinicos
randomizados de longo prazo em pediatria, uma padronizagao na classificagdo do consumo
de UPFs e estudos em populagdes de baixa e média renda.

CONSIDERAGOES FINAIS

A literatura evidencia que a alimentagdo exerce papel determinante no
desenvolvimento e prevengao de desordens cardiometabdlicas em criangas e adolescentes.
O consumo elevado de bebidas agucaradas e alimentos ultraprocessados associa-se
de forma consistente ao aumento de obesidade, resisténcia insulinica, dislipidemias e
sindrome metabdlica, enquanto padrdes alimentares de alta qualidade demonstram efeito
protetor. Estratégias de intervencédo precoce, sobretudo no ambiente escolar e familiar,
sdo fundamentais para promover habitos saudaveis e reduzir o risco de complicacbes
metabdlicas futuras. Investimentos em politicas publicas e em pesquisas longitudinais sao
necessarios para consolidar evidéncias e fortalecer acdes efetivas de prevencéo.
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