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Promocdo da saude: a importancia das frutas e hortalicas

€ Seu papel no cancer
Health promotion: the relevance of fruits and vegetables and their role in cancer
Promocion de la salud: la importancia de las frutas y hortalizas y su papel en cancer
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RESUMO: Ao decorrer do tempo, o homem descobriu que as frutas e hortalicas possuem nédo s6 um grande valor nutritivo, mas também efeito
medicinal, sendo estas propriedades caracterizadas para cada espécie. O objetivo desse trabalho foi destacar a promocéo da satde através do
consumo de frutas e hortalicas e seu papel na prevencdo do cancer. Entre os principais mecanismos de acdo das frutas e vegetais na prevencao e
tratamento de doencas, principalmente cancer, pode-se citar a atividade antioxidante. O habito de consumir frutas e hortalicas, em geral, auxilia
0 metabolismo do corpo humano, fortalece as células e ajudam a prevenir certos tipos de cancer. O cancer ¢ uma das doengas mais comuns nos
dias atuais, sendo classificada como a segunda causa de morte por doenca no Brasil. Fatores ambientais podem atuar, aumentando os efeitos
danosos. Enquanto pesquisas sobre a dieta e cancer continuam, pesquisadores concordam que, para manter a saude e possivelmente reduzir o
risco de cancer dever-se-ia adotar uma dieta pobre em gordura, rica em hortalicas e frutas (cinco porcées diarias), evitando o consumo de alcool
e fumo e mantendo um peso corporal saudavel. Apesar disso, ainda hoje é reduzido o nimero de programas de promocéo da saude relacionados
ao consumo de alimentos e sua implicacdo na geracdo do cancer, bem como, de sua atuagdo em diferentes locais do corpo humano. Assim,
sugere-se a ampliacdo destes programas, visando melhor adequacédo dos habitos alimentares saudaveis, ressaltando os beneficios do consumo
de frutas e hortalicas na prevencao do cancer.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer. Alimentac¢do saudavel. Alimentos protetores.

ABSTRACT: In time, human beings discovered that fruits and vegetables have not only a high nutritional value, but also medicinal effects, and each
species has its own properties. The aim of this work was to point out how to promote health by consuming fruits and vegetables and their role in
cancer prevention. Among the main action mechanisms of fruits and vegetables in disease prevention and treatment, mainly cancer, antioxidant
activity should be mentioned. The habit of consuming fruits and vegetables generally aids human body metabolism, strengthens cells and helps
preventing certain cancer types. Cancer is one of the most common diseases today, being classified as the second causes of death by disease in
Brazil. Environmental factors can act so as to increase harmful effects. While researches about diet and cancer continue, researchers agree that
to maintain health and possibly to reduce cancer risk, a diet should be adopted low in fat, rich in vegetables and fruits (five daily portions), and
the consumption of alcohol and tobacco avoided, besides maintaining a healthy corporal weight. Nevertheless, the number of health promotion
programs in relation to foods consumption and its relation with cancer, as well as their action in different parts of the human body is reduced.
Considering this, we suggest increasing the number of these programs for promoting better healthy alimentary habits, emphasizing the benefits
of fruits and vegetables consumption in cancer prevention.

KEYWORDS: Cancer. Healthy diet. Protector foods.

RESUMEN: En el recurrido del tiempo, los seres humanos descubrieron que las frutas y hortalizas tienen no solamente un alto valor alimenticio,
pero también efectos medicinales, y cada especie tiene sus propias caracteristicas. La meta de este trabajo fue precisar cdmo promover la salud
consumiendo frutas y hortalizas y su papel en la prevencion del cancer. Entre los mecanismos principales de la accion de las frutas y hortalizas
en la prevencion y el tratamiento de enfermedades, principalmente el cancer, se debe mencionar la actividad antioxidante. El habito de consumir
frutas y hortalizas ayuda al metabolismo del cuerpo humano, consolida las células y ayuda a prevenir ciertos tipos del cancer. El cancer es una
de las enfermedades mas comunes hoy, siendo clasificado como la segunda causa de muerte por enfermedad en Brasil. Los factores ambientales
pueden actuar para aumentar sus efectos dafosos. Mientras investigaciones sobre dieta y cancer contintan, los investigadores acuerdan que
para mantener la salud y posiblemente reducir el riesgo del cancer, se debe adoptar una dieta baja en grasa, rica en hortalizas y frutas (cinco
porciones diarias), y evitar el consumo del alcohol y del tabaco, ademas de mantener un peso corporal sano. Sin embargo, el nimero de los
programas de promocion de la salud en lo referente al consumo de alimentos y a su relacion con el cancer, asi bien como su accion en diversas
partes del cuerpo humano, son todavia reducidos. En vista de esto, sugerimos el aumento del nimero de estos programas para promover habitos
mejores alimenticios sanos, acentuando las ventajas del consumo de frutas y hortalizas en la prevencion del cancer.

PALABRAS LLAVE: Cancer. Dieta sana. Alimentos protectores.
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Introducao

O cancer foi descrito pela pri-
meira vez por volta do ano 500
a.C., pelo grego Hipocrates, consi-
derado o pai da medicina. No sé-
culo XIX, achava-se que o cancer
era causado por lesdes, sendo que
mais tarde no século XX, acredita-
va-se que suas causas eram decor-
rentes da acao de virus, bactérias,
produtos quimicos e radia¢des. Por
fim, a tese que colocou um ponto
final foi a descoberta de oncogenes
(Wagner Junior, 2001), retratan-
do que a origem do cancer é de-
vido a um defeito mintdsculo que
altera apenas a bilionésima parte
do DNA de alguns genes especiais
(oncogenes), envolvendo 65 entre
0s 50.000 existentes em cada célula
(Shils et al, 1999).

O nome cancer refere-se a um
conjunto de mais de 100 doengas,
que se caracterizam pela perda do
controle da divisao celular e pela
capacidade de invasao de outras
estruturas organicas. Ele é conside-
rado como uma das doengas mais
temidas pela humanidade, repre-
sentando no Brasil a segunda causa
de morte (Werbach, 2001).

Segundo Anderson et al (1988),
os fatores exatos que favorecem o
cancer sao desconhecidos, porém
hé evidéncias de que estejam en-
volvidas a predisposicao genética,
viroses, fatores ambientais e agen-
tes terapéuticos.

Nossas células tém mecanismo
de reparo do DNA e, pelo fato des-
tes mecanismos serem eficientes
nao desenvolvemos cancer rapida-
mente (Beltrao-Braga et al, 2004).

A revisao sistematica de cau-
sas de cancer feita por Doll e Pe-
to (1981) e as recomendagoes da
Organizacao Mundial de Saude
(OMS), ja em 1964, muito contri-
buiram para firmar a idéia de que
elementos da dieta atuam em al-
guns tipos de cancer e na satide em
geral.

Estima-se que 60% a 70% de
todos os canceres estao diretamen-
te relacionados aos nossos habitos
alimentares e a outros fatores do
nosso estilo de vida, incluindo o
fumo, falta de exercicio, obesidade
e dieta (Fagundes, 2001).

Os dados epidemioldgicos re-
lativos ao consumo de alimentos
particulares e o risco de cancer sao
dificeis de interpretar, uma vez que
existem muitos fatores, alimentares
enao alimentares, que podem con-
fundir uma dada associagao. Quan-
do uma relagao ¢ encontrada, nao
deve ser atribuida a um nutriente
em particular, pois os alimentos
nao se reduzem a um tinico consti-
tuinte (WCRF/AICR, 1997). Entre
os fatores potencialmente proteto-
res estao varios carotenoides, acido
folico, vitamina C, fitoestrégenos e
as fibras.

Contudo, observa-se que os ha-
bitos alimentares vém sendo mo-
dificados a cada ano, adaptando-se
as novas situacdes decorrentes das
necessidades do dia-a-dia, como
menos tempo disponivel para as re-
fei¢oes, o papel da mulher no mer-
cado de trabalho, a existéncia de
alimentos industrializados, de pre-
paro rapido e de baixo custo etc.

Dessa forma, principios funda-
mentais da boa nutricao estao sen-
do desvirtuados, podendo trazer
grandes maleficios, se ndo houver
rapidamente conscientizacao de to-
da a populacao sobre a importancia
de uma alimentacao saudavel.

Diante disso, a rotina ou habi-
tual consumo de frutas e hortaligas
tem sido fortemente associados
com a reducao dos riscos para mui-
tos tipos de canceres (Steinmetz e
Potter, 1991a; Marchand, 2002;
Machado et al, 2007).

Os efeitos fisioldgicos destes
alimentos vém sendo atribuidos
as suas a¢oes antioxidantes, mo-
duladores da expressao de genes
sensiveis a regulacao redox, e da
resposta das células e tecidos fren-
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te as condicoes adversas (contato
com xenobioticos, condi¢oes pro-
oxidantes, virus e bactérias) (Ribei-
ro, 2007).

Segundo Wargovich (2000),
existem fortes evidéncias quanto
areducao de canceres de boca, fa-
ringe, eso6fago, pulmao, estbmago
e c6lon pelo consumo de frutas e
hortalicas. Efeitos moderados foram
observados em canceres de mama,
pancreas e bexiga. Entretanto, em
outros tipos desta doenca, os dados
nao sao suficientes para determi-
nar uma conclusao dos efeitos be-
néficos desses alimentos sobre essa
enfermidade (American Institute for
Cancer Research Food, 1997).

Em 1992, uma revisao de 200
estudos epidemioldgicos mostrou
que o risco de cancer em individuos
que consumiam dietas ricas em fru-
tas e hortalicas foi inferior a 50%,
quando comparado aos individuos
que consumiam pequena quanti-
dade destes alimentos (Block et al,
1992).

Com o estimulo a promogao
da saude, busca-se a conscienti-
zagdo quanto aos habitos sauda-
veis de alimentagdao, uma vez que
a mesma atua na capacitagao da
sociedade, procurando melhorias
na qualidade de vida e de satde,
tendo como base um estilo de vida
saudavel, orientado para o bem-
estar global. A identificacao dos
alimentos com atividade preventi-
va podem levar a meios adicionais
de protegao, e ao consumo de ali-
mentos especificos por individuos
de risco (Alves et al, 2007).

Os guias alimentares atuais
para as populacoes enfatizam cada
vez mais 0 aumento no consumo
de frutas e hortalicas visando a
promocao da saide e a prevengao
de doencas (Ramassamy, 2006; So-
rensen et al, 2007).

Assim, o objetivo deste trabalho
foi destacar o papel da promocao
da satide por meio do consumo de
frutas e hortalicas na prevengao do
cancer.
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Metodologia

Foram consultadas informacoes
sobre o material bibliografico em li-
vros da aérea e nas principais bases
de dados em saude, destacando-se
a Scielo (Scientific Eletronic Libra-
ry Online) e Sciencedirect, ambas com
difusao nacional e internacional.
Utilizaram-se como palavras-cha-
ve para a pesquisa ‘fruit’, ‘cancer’
e ‘health promotion’, no periodo de
1940 a 2007.

Encontraram-se 2872 artigos
vinculados a estas palavras-cha-
ve durante a pesquisa, sendo que
destes, foram selecionados primei-
ramente 170, por tratarem mais
especificamente sobre o tema em
questao, chegando-se, finalmente,
a analise de 85 artigos, conforme
os critérios e objetivos do presente
estudo.

Desenvolvimento do cancer

O cancer pode ser caracterizado
pelo crescimento descontrolado e
disseminado de células anormais
que continuam a se reproduzir até
o surgimento de uma massa de
tecido conhecido como tumor. O
tumor maligno interrompe as fun-
¢oes do corpo e desvia os nutrientes
e o suprimento sangiiineo de célu-
las normais (Peckenpaugh e Pole-
man, 1997). Isto pode ocorrer em
qualquer célula, incluindo as que
compoem o sangue, ou nos tecidos
do organismo.

As células anormais podem le-
var anos para se desenvolverem
até formarem o tumor. Todos os
individuos apresentam células mu-
tantes, mas isto nem sempre esta
relacionado as doencas; para que
isso aconteca € necessario que as
mesmas enfrentem os obstaculos
gerados pelo proprio organismo
(MS, 1996).

Uma célula normal pode sofrer
alteracdes no acido desoxirribonu-
cléico (DNA) dos genes, denomi-
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nada mutagao genética. As células
cujo material genético foi alterado
passam a receber instrugdes erra-
das para suas atividades. Estas al-
teragdes podem ocorrer em genes
especiais, denominados protoonco-
genes, no qual, transformam-se em
oncogenes. Estes genes sdo respon-
saveis pelo processo carcinogénico
das células normais (Beltrao-Braga
etal, 2004; Corvello, 2004).

O desenvolvimento do cancer
pode ser resumido, basicamente,
CcOmo a exposi¢do a um carcino-
geno, entrada do carcindgeno na
célula; iniciacao, provavelmente,
por um carcindégeno que de alguma
maneira altera o material genético
celular, seguido pelo aumento do
desenvolvimento do cancer por
promotores, envolvendo outras
etapas, antes que as células malig-
nas comecem a multiplicar-se fora
de controle (Beltrao-Braga et al,
2004).

A iniciacao da carcinogénese
envolve uma transformacao da
célula produzida pela interagao
de substancias quimicas, radia-
¢ao, fatores ambientais ou viroses
com DNA celular. A transformacao
ocorre rapidamente, mas a célula
resultante permanece inativa até
ativacao de um agente promotor.
Durante a fase da promogao, as cé-
lulas iniciadas se multiplicam até
formar um pequeno tumor. A par-
tir dai, ocorre a progressao, levando
a um feno6tipo completamente ma-
ligno, com a capacidade para inva-
sdo tecidual e metastase (Mahan e
Escott-Stump, 2003).

Com a formacao dos tumores, as
células malignas possuem a capaci-
dade de se desprender deste tumor
formado e migrar-se, inicialmente,
para os tecidos vizinhos, poden-
do chegar ao interior de um vaso
sangliineo ou linfatico e, por meio
desses, disseminar-se, chegando a
orgaos distantes do local onde o tu-
mor foi iniciado, formando, assim,
as metastases (MS, 1996).

Mecanismos pelos quais
frutas e hortalicas reduzem
o risco de cancer

A expectativa de vida do ser hu-
mano é de 75 a 78 anos, podendo
esta ser aumentada para 85 anos
nas proximas duas décadas. Pes-
quisas indicam que o aumento na
expectativa de vida nem sempre
estd associada com melhorias da
qualidade de vida, mas também
por mudangas fisicas, mentais e
sociais que se manifestam com a
idade (Garrido et al, 2003).

Por outro lado, os seres huma-
nos sao expostos a uma ampla va-
riedade de carcinégenos enddgenos
e exogenos, incluindo quimicos,
radiagao, agentes fisicos, bactérias
e viroses.

Estudos epidemioldgicos tém
levado a estabelecer uma estreita
associagao com a incidéncia de en-
fermidades, como o cancer, com a
caréncia de certos tipos de frutas
e hortalicas no consumo diério
(Adlercreutz, 1990; Tham et al,
1998). De acordo com Block et al
(1992), mais de 170 estudos epide-
mioldgicos sobre cancer revisaram
e consistentemente demonstraram
que existem menores riscos desta
enfermidade com o aumento do
consumo de frutas e hortalicas.

As evidéncias sao especialmen-
te convincentes para os canceres do
trato gastrintestinal e respiratorio
(WCRF/AICR, 1997; Steinmetz
e Potter, 1996; Boyle et al, 1995;
Hanson et al, 1993), e menos con-
sistentes para os canceres hormo-
nais (WCRF/AICR, 1997; Boyle et
al, 1995). A maioria dos estudos
aponta para uma redugao de 40%
no risco do cancer gastrintestinal e
do pulmao associado a elevada in-
gestao de frutas e hortalicas (Byers
e Guerrero, 1995).

Pelo fato do cancer, na maioria
das vezes, ser de dificil tratamento a
idéia de prevenir seu aparecimento
atrai diversos pesquisadores para
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a conduta da quimioprevencao. A
quimioprevencao pode ser definida
como o uso de componentes sinté-
ticos e naturais (encontrados nos
alimentos) para intervir precoce-
mente em estagios pré-cancerosos
da carcinogénese, inibindo, retar-
dando ou revertendo este processo
(Beltrao-Braga et al, 2004). No que
se refere aos quimiopreventivos
naturais, os alimentos promisso-
res, contendo componentes que
podem ser usados na quimiopre-
vengao, sao aqueles que possuem
compostos, como os carotenoéides,
acido fdlico, vitamina C, fitoestro-
genos e as fibras. Sabe-se que o
consumo aumentado de vegetais
e frutas podem diminuir o risco do
desenvolvimento de cancer (Wil-
let, 1997; Adom e Liu, 2005), bem
como, de restringir a propagagao
das reacoes em cadeia e as lesoes
induzidas pelos radicais livres (Al-
ves et al., 2007).

Estes alimentos contém signifi-
cantes quantidades de fitoquimicos
bioativos, com potente atividade
antioxidante, fornecendo conside-
raveis beneficios a satide para re-
duzir os riscos de doencas cronicas
(Liu, 2006).

Em termos de prevencao do
cancer, dois conceitos sao impor-
tantes nas fases iniciais do proces-
so carcinogénico: interceptacao
de elementos que reagem com o
DNA e ativacao e detoxificagao
do risco potencial da doenca. Em
estagios avancados desta doenga,
componentes presentes nas fru-
tas e hortalicas podem interferir
na proliferagao clonal de células
anormais ou interromper a bio-
logia dos tumores de tal maneira
que o crescimento ou formacao da
metastase sejam impedidos (War-
govich, 2000).

As frutas e hortaligas contém
intimeras atividades quimicas ati-
vadas biologicamente, incluindo
ambos nutrientes reconhecidos e
em maior nimero constituintes

nao-nutritivos, que podem poten-
cialmente ter papel de protegao
contra o cancer (Steinmetz e Pot-
ter, 1991b).

A protecao que as frutas e hor-
talicas fornecem contra o cancer
tem sido atribuida as suas proprie-
dades quimicas que agem como
antioxidantes (Ames, 1983; Gey,
1990; Steinberg et al, 1989, Stein-
metz e Potter, 1991a), neutralizan-
do a acao dos radicais livres (Wang
etal, 1996).

Um antioxidante pode ser defi-
nido, quimicamente, como alguma
substancia que, quando presente
em menores concentragoes compa-
rado com aqueles de um substrato
oxidavel, significativamente retar-
dam ou inibem a oxidagao daquele
substrato (Klein e Kurilich, 2000).

A Food and Nutrition Board of the
National Academy of Science (1998)
propds que antioxidante é uma
substancia presente em frutas e
hortaligas que significativamente
reduzem os efeitos adversos das es-
pécies reativas do oxigénio e nitro-
génio sobre as fungoes fisiologicas
normais dos humanos, combaten-
do os diferentes tipos de radicais
livres.

Nas frutas e hortalicas podem
ser encontrados diferentes antioxi-
dantes. Geralmente, assume-se que
antioxidantes vitaminicos e pro-
vitaminicos dos vegetais (vitamina
E, vitamina C, §-caroteno e carote-
noides) possuem efeitos benéficos
(Vinson et al, 1998). Além destes,
alguns flavondides (incluindo fla-
vonas, isoflavonas, flavononas,
antocianinas, catequinas € isoca-
tequinas) também demonstram
forte atividade antioxidante (Bors
e Saran, 1987; Bors et al, 1990; Ha-
nasaki et al, 1994).

Os flavonoides sao encontrados
em altas concentragdes em frutas,
sucos de frutas e vinhos, sendo
que os vinhos tintos apresentam
maiores concentracoes quando
comparados com os vinhos bran-
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cos (Vinson e Hontz, 1995). Res-
salta-se, em geral, que niveis de
flavondides encontrados em vege-
tais processados foram aproxima-
damente 50% mais baixos do que
nos produtos ‘in natura’ (Hertog et
al, 1992). Existem mais de 4000
distintos flavonoides ja identifica-
dos, porém eles comumente apre-
sentam uma estrutura genérica
consistindo de 2 anéis aromaticos
(anéis A e B) ligados por 3 carbonos
que sao normalmente oxigenados
por um anel heterociclico, ou anel
C (Liu, 2006). Os flavonoides in-
cluem diversas subclasses maiores
que se diferenciam pela estrutu-
ra genérica do anel heterociclico
C, classificando-os em flavonais,
flavonas, flavanodis (catequinas),
flavononas, isoflavondides e as
antocianinas (Kalt et al, 2001; Liu,
2006).

Muitos dos problemas de satide
devem-se a acao de formas toxicas
do oxigénio (oxidantes) respon-
saveis por processos de oxidacao
que atuam na transformacao das
células em células cancerosas. Estes
oxidantes derivam-se de processos
metabolicos normais, como a res-
piracdo e assumem varias formas
e aspectos, sendo mais comum a
dos radicais livres (Machado et al,
2007). De acordo com Alves et al
(2007) as propriedades benéficas
dos flavondides podem ser atribui-
das a sua capacidade de seqiies-
trar os radicais livres, como por
exemplo, as antocianinas que do-
am hidrogénio para estes radicais
e previnem assim, a formacgao de
novos radicais, prevenindo a proli-
feracao de células cancerosas.

Os carotendides sao uma fa-
milia de compostos pigmentados
(Rao e Rao, 2007), responsaveis
pelas cores amarelas, alaranjada e
vermelha (Wong, 1995). Mais de
600 carotenoides ja foram identifi-
cados na natureza, porém, somente
em torno de 40 estao presentes na
dieta humana e destes 40 cerca de
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20 foram encontrados no sangue
e no tecido humano (Rao e Rao,
2007). Todos os carotenoides pos-
suem uma estrutura poli-isopre-
noide, uma longa cadeia conjugada
de dupla ligagao e uma simetria bi-
lateral proxima em torno da ligagao
central dupla como caracteristica
quimica comum (Britton, 1995).

Embora os carotenoides este-
jam presentes em muitos alimentos
humanos, frutos, sucos e hortali-
¢as pigmentados constituem-se na
maior fonte dietética, com as hor-
talicas e frutos amarelo-alaranjados
fornecendo a maioria dos f3-caro-
teno e a-caroteno, frutos alaran-
jados fornecendo a-criptoxantina,
hortalicas verde escuro fornecendo
luteina (Mangels et al, 1993) e to-
mates e seus derivados fornecendo
neurosporeno, y-caroteno, fitoeno,
fitoflueno e licopeno (Giovannucci
etal, 2002).

Entre os carotenoides, o lico-
peno tem tido destaque pela sua
possivel acdao contra o cancer, es-
pecialmente de prostata (Clinton et
al, 1996; Ngyen e Schwartz, 1998,
Giovannucci et al, 2002). Giova-
nucci et al (1995) comprovaram
em seu estudo que homens que
se alimentaram com 10 ou mais
produtos derivados do tomate por
semanas, apresentaram menores
risco de adquirirem cancer de pros-
tata do que aqueles com menor fre-
qliéncia de consumo.

O papel de protecao dos caro-
tenoides é origindrio de sua habi-
lidade de inativar as espécies de
oxigénio reativo semelhante ao
oxigénio singlet formado quando
expostos a luz e ao ar, bem como,
prevenir a oxidacao lipidica e o es-
tresse oxidativo (Liu, 2006). Em
particular, o licopeno tem capacida-
de de funcionar como antioxidante,
seqiiestrando oxigénio singlet, du-
as vezes melhor que o -caroteno e
dez vezes melhor que o a-tocoferol
(Di Mascio etal, 1991).
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Muitos dos componentes de de-
fesa antioxidante interagem para
manter a capacidade antioxidante
dos tecidos. Por exemplo, quan-
do ocorre a interacao do oxidante
com membranas celulares, a forma
oxidada da vitamina E ¢ transfor-
mada na sua forma antioxidante
por reducdo pelo acido ascérbico
(Grimble, 2000). Desta forma, as
vitaminas antioxidantes protegem
contra o aparecimento de diversos
tipos de canceres, entre eles, se des-
tacam os canceres de pulmao, ca-
beca, pancreas, pescogo, estbmago,
c6lon, ovario, endométrio, mama
e bexiga.

Estudos apontam que os com-
postos fendlicos presentes em fru-
tas e hortalicas podem prevenir a
ligacdo carcinogénica com o DNA,
possivelmente por apresentarem
rotas alternativas para este ataque,
desviando-o do DNA (Newmark et
al, 1984; Teel e Castonguay, 1992).

Um outro mecanismo pelo qual,
componentes das plantas pode pre-
venir o cancer nas fases iniciais da
carcinogénese € através da modula-
¢ao do metabolismo carcinogénico.
Fitoquimicos presentes em Allium
sp. (cebola, alho, cebolinha verde)
e em cruciferas modificaram a car-
cinogénese por este mecanismo
(Wargovich, 2000).

Ainda de acordo com Wargo-
vich (2000), compostos organo-
sulforosos responsdveis pelo odor
e sabor presentes no alho, cebola
e cebolinha verde, sdo altamente
reativos biologicamente, tendo in-
fluéncia em ambas enzimas da Fase
1 (ativagao carcinogénica) e da Fa-
se 2 (detoxificacao carcinogénica)
do ciclo celular.

A maioria dos estudos envol-
vendo as propriedades fitoquimi-
cas das frutas e hortalicas tém sido
conduzidas em animais em labo-
ratérios (ratos), com altas doses do
potente iniciador carcinogénico.
Nestes estudos comprovaram-se
a prevencao de cancer de pulmao

com o uso de acido caféico e feri-
lico (Wattenberg, 1992). Ja o acido
elagico, presente em morangos,
inibiu cancer de es6fago (Mandal e
Stoner, 1990). Em repolho, broco-
lis e couve-flor pode-se encontrar
isotiocianatos que inibiram cancer
de esofago, pulmao e colon (Chung
etal, 1996). A limonene, um dos
monoterpenos encontrados em la-
ranjas e limoes inibiram a formacao
de cancer mamario em ratos (Ele-
gbed et al, 1984), sendo que este
composto foi capaz de regenerar
tumores ja estabelecidos nestes
animais (Haag et al, 1992).

Segundo Chen (1992), as cate-
quinas e compostos relacionados
ao cha verde (Camella sinens (L.) sdo
um dos mais potentes antioxidan-
tes anticarcinogénicos ja testados.

Outro mecanismo pelos quais
frutas e hortaligas podem ter im-
pacto no processo do cancer é pela
modificacdo no comportamento
das células cancerigenas. Nesta
situacdo, uma célula cancerigena
pode necessitar de estimulo anor-
mal de certos genes, conduzindo a
producao de fatores de crescimento
que possibilitem o crescimento das
células mutantes sem a restricao da
célula normal (Wargovich, 2000).

Em geral, a nutri¢do pode mo-
dificar o processo de carcinogéne-
se em qualquer estagio, inclusive
metabolismo carcinogénico, defe-
sas celulares e do hospedeiro, di-
ferenciacgao celular e crescimento
do tumor (Mahan e Escott-Stump,
1998).

Enquanto pesquisas sobre o
efeito das frutas e hortalicas sobre
o0 cancer continuam, as autoridades
responsaveis concordam que, para
manter a satide e possivelmente
reduzir o risco de cancer, deve-se
adotar uma dieta pobre em gordu-
ra, rica em hortalicas e frutas (cinco
porcoes didrias), evitando o con-
sumo de alcool e fumo e mantendo
um peso corporal saudéavel.
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A importancia da
Promocdo da saude na
prevencao do cancer

Nas ultimas décadas, vem ocor-
rendo uma revoluc¢ao no campo
da promocao da satde, orientado
em grande extensao pela posicao
dos estudos realizados pela WHO
(“World Health Organization’),
‘Europe Health Promotion Offi-
ce’, e pela Carta de Ottawa, a ‘Epp
Report’, no Canada, o projeto Ci-
dades Saudaveis, assim como por
meio de outros esfor¢os. Este novo
movimento de promogao da satide
tem introduzido novas idéias, no-
vas linguagens e novos conceitos
sobre os quais os esfor¢os da pro-
mogao da satide poderiam ser con-
figurados para atingir um maior
numero de pessoas (Robertson e
Minkle, 1994).

A primeira conferéncia inter-
nacional sobre promocao da satde
ocorreu em Ottawa — Canadd, em
1986, onde se destacou a promogao
da satide como processo de capaci-
tacao da comunidade para atuar na
melhoria de sua qualidade de vida
e saude, ou seja, transcendendo o
setor de saude e enfatizando o esti-
lo de vida saudavel, enquanto pro-
motor do bem-estar global (Carta
de Ottawa, 1986).

A promocao da satde, por meio
da nutri¢ao e uma alimentacao
saudavel, pode ser desenvolvida na
comunidade, centros de ensino, lo-
cal de trabalho e no préprio domi-
cilio, com a finalidade de orientar
as pessoas sobre a importancia da
alimentacao saudavel e sua atua-
¢ao na prevencao de doencas e oti-
mizacao da satde.

Segundo Monteiro et al (2000),
ao longo das décadas estao ocor-
rendo mudangas nos habitos de
consumo alimentar da populacao.
A ingestao de frutas e hortaligas
esta reduzindo, com aumento pro-
gressivo no consumo de produtos
carneos, industrializados e bebidas

glicolisadas. Estas mudancas nos
padroes alimentares podem estar
associadas com o crescente avango
das doencas cronico-degenerati-
vas ndo-transmissiveis, nas quais
inclui-se o cancer.

A alimentacao, quando reali-
zada de forma equilibrada contri-
bui para manutencao da satde e
prevencao das doengas. O cancer,
por ser uma doenga cronica, leva
décadas para aparecer, sendo a ali-
mentacao uma forte aliada para
minimizar os riscos de seu apare-
cimento.

A relevancia dos programas de
promocao da satide nos centros de
ensino com atuagao sobre o con-
sumo alimentar objetiva promover
a adocao de uma alimentacao sau-
dével, visando, assim, a construcao
de habitos dietéticos que possam
minimizar os prejuizos da alimen-
tacao inadequada.

Vellozo (2002), em estudo rea-
lizado durante um ano, em centros
de ensino, verificou que reformu-
lando o que é servido em cantinas,
substituindo os alimentos fritos e
guloseimas por alimentos mais
nutritivos, como frutas, alimentos
naturais e assados reduziram em
12% o indice de massa corporal
(IMC) das criancas. Esses resulta-
dos demonstraram nao somente a
redugao do peso das criangas, mas
também possibilitaram reeducagao
alimentar, proporcionando um es-
tilo de vida mais saudével, preve-
nindo ou inibindo a futura acao de
agentes carcinogénicos.

Steinmetz e Potter (1996) ob-
servaram que dietas ricas em frutas
e hortaligas sdao consistentemente
associadas com a reducao nos riscos
de cancer.

O governo federal americano
tem abragado este principio como
incentivos nas campanhas de Pes-
soas Saudaveis 2000 e Pessoas
Saudaveis 2010, no qual, apdiam o
consumo de cinco ou mais porgoes
de frutas e hortaligas diariamente
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(Department of Health and Human
Services Healthy People, 1991; Depart-
ment of Health and Human Services
Healthy People, 2000).

Osresultados destas campanhas
indicam que desde a implantacao
deste programa (cinco por dia), os
americanos, em geral, estao con-
sumindo mais porcoes de frutas e
hortalicas diariamente (Johnston
et al, 2000). Putnam e Allshouse
(1996) observaram que o consumo
per capita de frutas e hortalicas au-
mentou de 3% para 8% entre 1991
e 1994, respectivamente.

Segundo o Department of He-
alth and Human Services Healthy
People (1999), a ingestao diaria de
frutas e hortalicas, entre os ameri-
canos, aumentaram em média de
4,1 para 4,6 por¢oes diarias, resul-
tando em uma mudanga de 12%.
Krebs-Smith et al (1995) verifi-
caram que homens, geralmente,
estao consumindo mais frutas e
hortalicas quando comparado com
as mulheres (mais 0,8 porg¢oes por
dia).

Van't Veer et al (2000), estima-
ram que, na Holanda, a incidéncia
de cancer poderia ser reduzida em
19% (12.000 casos anualmente,
nas melhores previsoes), variando
de 6% (para pessimistas) para 28 %
(para otimistas), estimulando-se o
consumo de frutas e hortalicas dia-
riamente.

Apesar disso, os estudos que in-
vestigam a atuacgao de programas
de satide no cancer por meio da
ingestao de frutas e hortalicas em
diversos ambientes sao insignifi-
cantes quando comparados com a
importancia do assunto dentro da
populacao. As autoridades respon-
saveis concordam que, para manter
a saude e possivelmente reduzir o
risco de cancer, dever-se-ia adotar
uma dieta pobre em gordura, rica
em hortalicas e frutas (cinco por-
¢Oes diarias), evitando o consumo
de alcool e fumo e mantendo um
peso corporal saudavel.
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Investigacoes epidemioldgicas
repetidamente sugerem que o con-
sumo de certas frutas e hortalicas
esta, particularmente, relacionada
com a reducao no risco de cancer,
como cruciferas, hortalicas verdes
escuras, tomates e frutas citricas
(Bueno de Mesquita et al, 1991;
Cohen et al, 2000; Gupta et al,
1998; Jain et al, 1999; Levi et al,
1999; Michaud et al, 1999; Stein-
metz e Potter, 1993; Verhoeven et
al, 1996; Witte et al, 1996).

Segundo Van't Veer et al (2000),
os efeitos que o consumo de frutas
e hortalicas exercem na prevencao
do cancer sao suficientes para jus-
tificar a implantacao de programas
de educagao e promocao da satde,
visando ao aumento substancial no
consumo destes alimentos.

Neste sentido, destaca-se a ur-
géncia da necessidade de imple-
mentagao de agoes e programas de
promogao da satide por meio do es-
timulo e conscientizacao de habitos
dietéticos saudaveis, como o con-
sumo de frutas e hortaligas pela so-
ciedade, de maneira a incentivar as
classes mais desfavorecidas sobre os
riscos da alimentac¢ao inadequada,
e que as autoridades governamen-
tais realizem mais investimentos
nesta area, para que futuramente
onumero de casos com esta doenga
seja reduzido significativamente.

As criangas e adolescentes cons-
tituem um importante grupo a ser
trabalhado, uma vez que estao
em fase de formacao de crencas e

de habitos que os acompanharao
para toda a vida. A escola, que é a
segunda maior referéncia de com-
portamento desta faixa etdria, ¢ um
importante canal desta interacao.
Assim, para que se tenha éxito com
esse fator promotor da satide, deve-
se procurar utilizar estas agoes edu-
cacionais com criancas ja a partir da
pré-escola.

Howerton et al (2007) através
da intervencao nutricional reali-
zada em pré-escolas americanas ja
observaram moderado aumento
no consumo de frutas e hortalicas
entre as criangas, demonstrando-se
assim, que os esforcos para o au-
mento no consumo destes alimen-
tos sao possiveis.

Segundo Whalen et al (2004) a
alimentacao e a nutricao adequada
sdao comportamentos que podem
ser aprendidos socialmente tendo
a escola importante papel na edu-
cacao alimentar.

Além da implantacao de campa-
nhas de incentivo e esclarecimen-
to da importancia no consumo de
frutas e hortalicas, outro fator im-
portante que deve ser considerado
pelas autoridades governamentais
¢ tornar mais acessivel o valor de
frutas e hortaligas para classes de
menor renda, podendo, neste sen-
tido, implantar programas de hor-
tas comunitarias ou escolares para
populagao, além da adogao de feiras
comunitarias com alimentos (frutas
e hortalicas) de custo reduzido jun-
to as comunidades mais carentes.
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