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RESUMO

Nos ultimos anos, diversos trabalhos cientificos tém relacionado o consumo de
vinho com beneficios a saude. Os maiores responsaveis pelos efeitos benéficos do
vinho sao os polifendis, por possuirem potente efeito antioxidante e acao antibictica.
Entre os polifendis do vinho mais estudados quanto a agéo benéfica a saude hu-
mana, destaca-se o resveratrol, que possui agao protetora em relagéo as doencas
cardiovasculares. Contudo, é importante ressaltar que esses beneficios s6 ocorrem
quando o vinho € bebido com moderagao, durante as refei¢oes, regularmente e por

pessoas que nao tenham contra-indicagao ao consumo de bebidas alcodlicas. O
consumo de vinho esta relacionado com beneficios sobre o coragao e circulagao,
digestao, osteoporose, obesidade, entre outros. De acordo com alguns estudiosos,
parece que 0 consumo de uma ou duas tagas de vinho por dia, levando em conta
uma boa absorgao dos principios ativos, seria bastante adequado.
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1. INTRODUGAO

Vinho € uma bebida proveniente exclusivamente da fermenta-
cao alcodlica de uva madura e fresca ou suco de uva fresca. Como
definicao bioquimica seria: bebida proveniente da fermentacao alcodli-
ca dos agucares de suco de uva pelas leveduras e, em certos casos,
pelas bactérias laticas.

E um produto de transformacao de matéria vegetal viva pelos mi-
cro-organismos vivos. Dessa forma a sua composicao, bem como sua
evolucao, sao diretamente ligados aos fendbmenos bioquimicos. Essa
definicao permite compreender a extrema complexidade da sua com-
posicao quimica e define ainda o valor alimentar do vinho: provinda de
células vivas contém em quantidade diluida, elementos necessarios a
vida (HASHIZUME, 2001).

Conforme a composicao do vinho, os principais constituintes
sao: agua, etanol, acucares, minerais (potassio, fésforo, magnésio,
calcio, sodio, silicio, ferro, manganés, zinco, cobre, niquel, molibdénio,
cromo, cobalto), vitaminas (acido pantoténico, nicotinamida, vitamina
B2, B6, biotina, acido folico), acidos organicos (latico, tartarico, acético,
malico entre outros), aminas bioativas (histamina, betafeniletilamina, ti-
ramina), e tracos de proteinas (SCHLEIER, 2004).

Desde a antigliidade, o vinho apresenta-se intimamente ligado a
evolucado da medicina, desempenhando sempre um papel principal.
Os primeiros praticantes da arte da cura, na maioria das vezes curan-
deiros ou religiosos, ja empregavam o vinho como remédio. Papiros
do Egito antigo e tabuas dos antigos Sumérios (cerca de 2200 a.C.) ja
traziam receitas baseadas em vinho, o que o torna a mais antiga pre-
scricado médica documentada.

O grego Hipdcrates (cerca de 450 a.C.), tido como o pai da me-
dicina sistematizada, recomendava o vinho como desinfetante, medi-
camento, um veiculo para outras drogas e parte de uma dieta saudav-
el. Para ele, cada tipo de vinho teria uma diferente funcao medicinal.

Galeno (século Il d.C.), o mais famoso médico da Roma antiga,
empregava o vinho na cura das feridas dos gladiadores, agindo este
como um desinfetante.

Foi na Universidade de Salermo (ltalia), fundada no século XI,
que a importancia do vinho sobre a dieta e a saude foi codificada. L4,
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correntes classicas e arabes se fundiram, fornecendo as bases da me-
dicina européia. O “Regime de Salermo” especificava “diferentes tipos
de vinho para diversas constituicoes e humores”.

Avicena (século Xl d.C), talvez o mais famoso médico do mundo
arabe antigo, reconhecia a importancia do vinho como forma de cura,
embora seu emprego fosse limitado por questdes religiosas.

Em 1865-1866, Louis Pasteur, 0 grande cientista francés, em-
pregou o vinho em diversas de suas experiéncias, declarando que o
vinho € “a mais higiénica e saudavel das bebidas”.

A partir do final do século XIX, a visao do vinho como medica-
mento comecou a mudar. O alcoolismo foi definido como doenca e
os maleficios de seu consumo indiscriminado comegaram a ser estu-
dados. Nas décadas de 70 e 80, o consumo de alcool foi fortemente
atacado por campanhas de saude publica exaltando as complicacoes
de seu uso em excesso. Entretanto, varias pesquisas cientificas bem
conduzidas tém demonstrado que, consumido com moderacao, o
vinho traz varios beneficios a saide (NEWS. MED, 2011).

De composicao complexa a maioria de componentes existentes
no vinho provém da uva e do processo fermentativo (MEZZANO et al.,
2003), todavia a casca da uva e o suco da fruta contém os compostos
fendlicos (PIMENTEL; FRANCKI; GOLLUCKE, 2005) o que diferencia o
vinho das outras bebidas alcodlicas.

Advindo muitas discussdes sobre 0 consumo moderado de vin-
ho e a inibicao da incidéncia de doencas cardiovasculares (MVAMEDE;
PASTORE, 2004), estudos mostram que o vinho favorece o funcio-
namento do cérebro, beneficia os aparelhos digestivo e respiratorio,
estimula a producdo de insulina, atua como agente anti-infeccioso e
imunoestimulante, diminui os riscos de cancer e ainda retarda o envel-
hecimento, sendo considerado favoravel ao organismo

Neste contexto cientificamente é possivel associar o consumo do
vinho com beneficios a saude associados a uma alimentacao saudavel
e qualidade de vida, mas isso s6 acontece se ele for consumido em
determinada quantidade (COMACHIO; TOLEDO, 2011).

O presente trabalho tem como objetivo principal verificar os efei-
tos do consumo do vinho na saude humana.
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2. VALOR NUTRITIVO DO VINHO

O vinho € uma razoavel fonte de energia, com baixos teores de
vitaminas hidrossoluveis e minerais. O acucar contribui muito pouco
para o conteldo energético do vinho (exceto os vinhos licorosos,
doces e suaves), que se deve essencialmente ao etanol na taxa de 7,1
kcal/g. Um litro de vinho seco contendo de 60 a 150 gramas de alcool
por litro fornece de 400 a 1000 kcal. Ao contrario dos carboidratos ou
gorduras que podem ser armazenados no corpo como glicogénio e
triglicerideos, o alcool nao precisa ser digerido, podendo ser absorvido
diretamente pela parede intestinal.

A parte mais importante da uva para a elaboracao do vinho é
justamente a polpa, ainda que a casca seja também imprescindivel
nos vinhos tintos, para lhes dar nao sé coloragao, como os taninos
(AMARANTE, 2005).

O vinho branco é produzido pela fermentacao do suco de uvae o
vinho tinto da fermentacao do suco com a casca da uva vermelha, com
iSSO a cor caracteristica das uvas tintas é fortemente influenciada pelos
constituintes quimicos dos tecidos de pelicula e polpa, neste caso a
maior concentracao de compostos biologicamente ativos (PIMENTEL,;
FRANCKI; GOLLUCKE, 2005).

Em questao de teor alcodlico em geral, o vinho branco tem um
pouco menos de alcool, que segundo os endlogos, ressalta todas as
qualidades das bebidas, sendo: vinho branco de 11% a 12% e os tin-
tos de 12% a 13%.

Falando de calorias, os vinhos tintos sdo mais caléricos que o0s
brancos. Vinhos tintos possuem 86 calorias enquanto os vinhos bran-
COs possuem 79 calorias.

O tinto tem quase o dobro de potassio que ajuda a controlar a
pressao arterial. Mas claro, nao é a melhor fonte do mineral. Os tintos
possuem 133 miligramas de potassio e os brancos possuem 73 mili-
gramas de potassio (ALBANO; BORTOLUZZO; DAMY-BENEDETTI,
2007). A Tabela 1 abaixo, mostra o valor nutricional médio dos vinhos
de mesa.

Tabela 1 — Valor nutricional do vinho tinto de mesa
Vinho tinto de mesa
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VINHO TINTO DE MESA

Quantidade 100 ml
Agua (%) 0
Calorias 0
Proteina (g) 0
Gordura (g) 0
Acido Graxo Saturado (g) 0
Acido Graxo Monoinsaturado (9) 0
Acido Graxo Poliinsaturado Q) 0
Colesterol (mg) 0
Carboidrato (g) 2,94
Calcio (mg) 7,84
Fésforo (mg) 17,65
Ferro (mg) 0,39
Potassio (mg) 110,78
Sadio (mg) 4,9
Vitamina A (Ul) Valor ndo determinado
Vitamina A (Retinol Equivalente) Valor nao determinado
Tiamina (mQ) 0
Riboflavina (mg) 0,03
Niacina (mg) 0,1
Acido Ascérbico (mg) 0

3. VINHO TINTO COMO ALIMENTO FUNCIONAL

O termo alimentos funcionais foi inicialmente introduzido pelo
governo do Japao em meados dos anos 1980, como o resultado de
esforcos para desenvolver alimentos que possibilitassem a reducao
dos gastos com saude publica, considerando a elevada expectativa de
vida naquele pais (STRINGHETA et al., 2007).

Em 2005, a ANVISA revisou as alegacdes de propriedades fun-
cionais e ou de saude dos alimentos, de novos alimentos/ingredientes,
substancias bioativas e probiéticos. Com esta revisao, alguns produ-
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tos deixaram de ter alegacdes e outros tiveram as suas alegacdes
modificadas, com o intuito de aprimorar o entendimento dos consumi-
dores quanto as propriedades destes alimentos. Estes que podem ser
classificados de dois modos: quanto a fonte, de origem vegetal ou
animal, ou quanto aos beneficios que oferecem, atuando em areas
do organismo: no sistema gastrointestinal; no sistema cardiovascular;
no metabolismo de substratos; no crescimento, no desenvolvimento
e diferenciacao celular; no comportamento das funcoes fisiologicas e
como antioxidantes (SOUZA; SOUZA NETO; MAIA, 2003).

Entre os principais alimentos funcionais e compostos bioativos
estao: alho (alicina e quercetina), cebola (quercitina), tomate (lico-
peno), chocolate amargo (epicatequina, catequina e procianidinas),
peixe (Omega 3), oleaginosas (fitoesterois), cha verde (catequinas),
soja (isoflavonas, daidzena e genisteina), maca (cianidina, quercetina,
catequina), especiarias (acido rosmarinico, carnosol, acido carnosoéni-
co, rosmarifeno, rosmariquinona) cogumelos (eritadenine), legumino-
sas (isoflavonas, saponinas, betaglucanas) e a uva e vinho tinto devido
suas propriedades e beneficios para saude (PASCHOAL, 2003).

A resolucao CFN n2 304/2003 dispde sobre critérios para pre-
scricao dietética na area de nutricao clinica, e no que dizem respeito
aos componentes funcionais do vinho, as indicacdes da ingestao de
alcool presente na bebida devem ser cuidadosamente observadas pe-
los profissionais da saude quando recomendar o vinho como alimento
funcional (COMACHIO; TOLEDO, 2011).

Os polifendis, componentes naturais, presentes no vinho tinto
sao subdivididos em duas categorias: os nao-flavondides, que incluem
o resveratrol; e os flavondides, tais como a quercetina e a catequina
0s quais sao derivados geralmente das sementes e da casca da uva
(ANDRADE, 2006).

A quantidade de polifendis no vinho tinto € maior (1000- 4000
mg/L) do que no vinho branco (200-300 mg/L), isso se deve a varios
fatores entre eles a fabricacao para obtencao do vinho. Em alguns ti-
pos de vinho tinto, as uvas sao esmagadas com o0 engaco, casca e se-
mente, gerando maior quantidade de compostos polifendlicos (MARI-
ATH; FISTAROL; NERBASS, 2007).

As concentracoes dos polifendis presentes no vinho tinto tém
sido manifestas por diminuir a agregacao plaquetaria, oxidar a LDL
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(Low-density lipoprotein ou lipoproteina de baixa densidade), além de
promover a producao de 6xido nitrico (que tem efeito antiproliferati-
vo) e induzir vasodilatacdo em seguimentos da aorta de ratos. Alguns
autores ainda relatam, efeitos positivos na sensibilidade a insulina e
diminuicdo da progressao da nefropatia diabética, colocando essas
substancias como possiveis coadjuvantes no tratamento do paciente
diabético (COMACHIO; TOLEDO, 2011).

3.1. Polifendis nao-flavonoéides- Resveratrol

O resveratrol (trans-3,5,4 -Trihydroxystilbene), € um composto
fendlico também encontrado na casca de uva, tem despertado interes-
se devido a seus efeitos benéficos a salide (KRAUSE; MAHAN, 2005).

Estudos em humanos compararam a absorcao de trans-resve-
ratrol proveniente de vinho tinto (4 mg.L), vinho branco, suco de uva
comercial e suco de uva enriquecido com 4mg.L de trans-resveratrol,
sendo consumido 500mL por semana. Concluiram que o transresve-
ratrol pode ser absorvido de suco de uva em quantidades biologica-
mente ativas e em concentracoes efetivas para reducao do risco de
aterosclerose (BACHUR et al, 2008).

Logo se aponta que o resveratrol presente no vinho tinto pode
reduzir os danos em lesdes de reperfusao-isquémica no coracao e
também no cérebro, observados em modelos experimentais de ratos.
Devido a taxa elevada do consumo de oxigénio no cérebro, e espe-
cialmente aos niveis baixos de enzimas antioxidantes de defesa, este
orgao é particularmente suscetivel a danos provocados pelos radicais
livres. A maioria das acdes bioldgicas protetoras foi associada com
o resveratrol por suas propriedades intrinsecas e sequestradoras de
radicais livres (DAVID et al., 2007).

As fontes mais abundantes de resveratrol sdo as uvas Vitis vi-
nifera, V. labrusca, V. muscadine que sdo normalmente empregadas
na fabricacao do vinho. O resveratrol € encontrado nas videiras, nas
raizes, sementes e talos, porém a concentracao maior esta na pelicula
das uvas que contém 50 a 100 ug/g (COMACHIO; TOLEDO, 2011).

Um estudo farmacocinético em animais e humanos prediz que
o resveratrol é absorvido no trato gastrointestinal apds a sua ingestao,
entretanto a eficiéncia de sua absorcao, bem como sua distribuicao,
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metabolismo e excrecao nao estao efetivamente esclarecidas cientifi-
camente (DAVID et al., 2007).

3.2. Polifenéis flavondides — Quercetina e Catequina

Quanto aos flavonodides, exercem uma potente agao antioxidante
(GIEHL et al., 2007), atuam contra radicais livres, alergias, inflamacoes,
Ulceras, viroses, tumores e hepatotoxinas, na inibicao da agregacao
plaquetaria, reduzindo as cardiopatias e tromboses e na sintese de
estrogeno (COMACHIO; TOLEDO, 2011).

Apds sofrerem metabolizacao no intestino delgado, os fla-
vondides atuam como antioxidantes, através da alteracao da producao
de radicais livres, eliminacao de precursores dos radicais livres, quela-
cao de metais e elevacao de antioxidantes endégenos. Acredita-se
que a ingestao regular de alimentos fontes desses compostos, auxilie
a prevencao de doencas cardiovasculares, pois regulam a permea-
bilidade capilar permitindo o fluxo constante de oxigénio e nutrientes
essenciais; alem de relaxarem os musculos do sistema cardiovascu-
lar através das acoes hipotensoras; evitam a formacao de coagulos;
previnem a oxidacao de LDL por radicais livres (PIMENTEL; FRANCKI;
GOLLUCKE, 2005).

Em um ensaio clinico randomizado, investigaram o efeito do
consumo do vinho tinto e de seus polifendis quercetina e catequina
no desenvolvimento da lesdo aterosclerética associado a suscetibili-
dade de agregacao do colesterol LDL e oxidacao sob condicdes de
estresse em ratos deficientes em apolipoproteina E (apo E) ateroscle-
roticos. Quarenta ratos machos com idade de quatro semanas foram
acompanhados neste experimento durante o periodo de seis semanas
realizando testes de sangue. Os resultados revelaram que a area de
lesdo aterosclerotica nos ratos que consumiram vinho tinto, quercetina
e catequina foram significativamente reduzidas em 48%, 46% e 39%
respectivamente. A oxidacao induzida in vitro do colesterol LDL que
foi enriquecido com catequina e quercetina (50umol/L) ou vinho tinto
(10%) resultou em um notavel atraso da oxidacao do colesterol LDL,
que foi mais acentuado com quercetina e vinho tinto e menor com
catequina. (GIEHL et al., 2007).

Os flavondides protegem contra a oxidacao do LDL colesterol
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através da reducao de radicais livres, quelacao de ions metalicos e
regeneracao de alfa-tocoferol (SCHLEIER, 2004).

4. A UTILIZACAO DO VINHO TINTO NA SAUDE HUMANA

O uso medicinal do vinho foi largamente empregado pelos
gregos. Hipdcrates (460-370 a.C.) relatou sobre as propriedades
terapéuticas do vinho, bebida usada como suplemento dietético na
caquexia, diurético, purgativo, antitérmico, anti-séptico, em emplastos
e ainda contra a depressao durante a convalescenca (CORDER, 2008).

A Sociedade Brasileira de Cardiologia reconhece a acao antioxi-
dante e preventiva do vinho. Sabe-se que existem mais de 1000 sub-
stancias ativas e que 600 delas ja foram estudadas; mas é indiscutivel
que dano organico ocasionado pela ingestao elevada de alcool ocorre
quando esse consumo € maior do que a capacidade do organismo de
metaboliza-lo (SBC, 2011).

O consumo moderado de etanol aumenta os niveis de HDL (High
Density Lipoprotein ou Lipoproteina de alta densidade) colesterol, pois
age no figado e eleva a sintese de apolipoiproteina A-l (principal com-
ponente protéico da particula HDL) e aumenta a atividade da lipase
lipoprotéica, que amplia a formagao dos niveis de HDL-colesterol (AN-
DRADE, 2006). Porém, as associagdes entre o etanol sendo ingerido
em altas doses faz com que o alcool etilico presente na bebida aja in-
toxicando, envenenando temporariamente o organismo (AMARANTE,
2005).

De fato um estudo realizado, mostrou que o vinho tinto foi ca-
paz de atenuar o desenvolvimento aterosclerose em coelhos sem al-
terar a resisténcia da LDL a oxidacao. Esta falta de concordancia entre
reducao da oxidabilidade da LDL e efeito antiaterogénico também tem
sido relatada em outros estudos experimentais com polifenois (COMA-
CHIO; TOLEDO, 2011).

Existem muitos estudos do metabolismo e efeitos fisioldgicos
das diferentes formas de resveratrol, mas a biodisponibilidade nao foi
ainda bem estudada. Um estudo em 2008 concluiu que a suplementa-
cao dietética com resveratrol exerce efeitos protetores contra as doen-
cas cardiovasculares, onde foram descritos resultados de prevencao
dos danos causados pelo estresse oxidativo; diminuicao dos lipides
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plasmaticos com inibicao da formacao da placa de ateroma; efeito de
protecao do endotélio vascular, aumento na liberagao de éxido nitrico,
e diminuicao na producao de radicais livres (BACHUR et al, 2008). En-
tretanto, outro estudo nao mostrou nenhuma atividade bioldgica sig-
nificativa do resveratrol presente em suplementos dietéticos, incluindo
tabletes, capsulas ou extratos fluidos de ervas quando comparado
com o consumo do vinho tinto (DAVID et al., 2007).

Abaixo estao listadas as principais doencas e as acoes benéficas
relacionadas com o consumo moderado de vinho.

- Artrite: estudos realizados por investigadores de uma universi-
dade da Suécia, revelou que as pessoas que bebem o equivalente a
cinco copos de vinho por semana tinham menos probabilidade de vir
a desenvolver a artrite reumatoéide. A artrite reumatoide € uma doenca
auto-imune caracterizada principalmente pela inflamacao das articu-
laces. Para chegarem a essas conclusoes, foram feitos dois estudos
em separado com 2750 voluntarios. Os cientistas avaliaram os fatores
genéticos e externos que poderiam contribuir para o aparecimento da
doenca. Os voluntarios responderam a questionarios sobre estilos de
vida e foram-lhes retiradas amostras de sangue para investigar os fa-
tores genéticos. Como resultado, concluiu-se que os voluntarios que
bebiam moderadamente reduziram para 50% as hipdteses de virem a
desenvolver a doenca (IVP, 2011);

- Cancer: a possibilidade de que os antioxidantes presentes no
vinho pudessem prevenir alguns tipos de cancer despertou o interesse
de muitos pesquisadores em todo o0 mundo. Alguns estudos popula-
cionais mostram uma reducao da mortalidade por doenca coronaria e
por cancer em bebedores comedidos de vinho. Por exemplo, homens
que consomem vinho sensata e regularmente tém menor chance de
desenvolver Linforna nao-Hodgkin;

- Diabetes: 0 vinho consumido de forma moderada melhora a
sensibilidade das células periféricas a insulina, sendo interessante nos
pacientes com diabetes tipo 2 (ndo insulino-dependente). Além disto,
o vinho reduz as chances de morte por infarto do miocardio em pa-
cientes com diabetes tipo 2. Em mulheres, um estudo mostra que o
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vinho pode reduzir as chances de surgimento de diabetes;

- Doencas do aparelho digestivo: sabe-se que o consumo
moderado de vinho esta associado a uma menor incidéncia de Ulcera
péptica por uma série de razdes: alivio do estresse, inibicao da his-
tamina, acao antimicrobiana contra o Helicobacter pylori, bactéria im-
plicada na génese da Ulcera duodenal. Por atuar sobre o colesterol, o
vinho parece reduzir as chances de formagao de calculos no interior
da vesicula biliar;

- Doencas do aparelho urinario: estudos mostram que o vinho
€ capaz de reduzir em até 60% o risco de formacao de calculos urinari-
0s, ao estimular a diurese;

- Doencas do cérebro: os efeitos mais conhecidos do alcool
sobre 0 sistema nervoso sao a embriaguez e a dependéncia alcodlica.
Entretanto, quando consumido com parciménia, o vinho parece reduz-
ir o risco de deméncia, incluindo o Mal de Alzheimer. Segundo alguns
especialistas, os polifendis presentes no vinho (principalmente nos tin-
tos) seriam os responsaveis por evitar o envelhecimento das células
cerebrais. E intrigante notar que, proporcionalmente falando, a acéo
antioxidante dos polifendis dos vinhos brancos é superior a dos tintos.
Entretanto, a quantidade de polifendis dos tintos € muito superior a
dos brancos, tornando estes vinhos mais interessantes para as células
cerebrais. Além da acao antioxidante, os vinhos melhoram a circulagao
cerebral, como fazem com a circulagao coronaria. Sabe-se, ainda, que
as chances de apresentar depressao sao menores em consumidores
moderados de vinho;

- Doencas coronarias: o consumo moderado de vinho controla
os niveis sanguineos de algumas substancias quimicas inflamatérias
chamadas citocinas. Estas, por sua vez, afetam o colesterol e as pro-
teinas da coagulacao. O vinho é capaz de reduzir os niveis de LDL e
aumentar os de HDL (colesterol bom). Com relacao a coagulacao, o
vinho torna as plaguetas presentes no sangue menos aderentes e re-
duz os niveis de fibrina, evitando que o sangue coagule em locais erra-
dos. Estes efeitos poderiam prevenir o entupimento de uma coronaria,
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evitando um infarto do miocardio;

- Doencgas respiratorias: experimentos recentes tém demon-
strado que o vinho € capaz de reduzir as chances de uma infeccao pul-
monar, sendo mais eficaz que alguns antibiéticos modernos (NEWS.
MED, 2011);

- Efeitos colaterais da radioterapia em mulheres: de acordo
com alguns estudos, a bebida pode ajudar a prevenir os problemas
de pele enfrentados por dois tercos das mulheres submetidas ao trata-
mento com radiacdo. Especialistas destacam que essas manifesta-
cbes dermatoldgicas estao entre os principais efeitos adversos da ra-
dioterapia. Os medicamentos para a prevencao desses problemas tém
alto custo, além de apresentarem efeitos colaterais, podendo inclusive,
proteger as células de tumor da mama. Para avaliar se os antioxidantes
do vinho poderiam ajudar a reduzir os danos associados a radiotera-
pia, estudiosos avaliaram 348 mulheres com cancro de mama, dividin-
do-as em trés grupos de acordo com a dose de radiacao recebida. E
descobriram que aquelas que tornavam vinho nos dias de tratamento
tinham menores taxas de toxicidade aguda. Tomar um copo de vinho
foi associado a uma taxa de toxicidade de 13,6% comparado com uma
incidéncia de 38,4% entre as pacientes que nao consumiam a bebida
(IVR 2011);

- Emagrecimento: Estudos sugerem que, se tomado com mod-
eracao, o vinho auxilia no emagrecimento, pois estimula a fun¢ao pan-
creatica, responsavel pela queima das gorduras (MACHADO, );

- Herpes: uma investigacao realizada por cientistas da Universi-
dade Northeastern Ohio, nos Estados Unidos, sugere que o resvera-
trol pode se tornar um bom remédio contra o herpes. A substancia se
mostrou capaz de inibir a multiplicacao do virus que provoca a doenca;

- Ossos: alguns estudos populacionais tém demonstrado que o

consumo de pequenas quantidades de vinho é capaz de melhorar a
densidade 6ssea, reduzindo as chances de osteoporose;
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- Sangue e anemia: o alcool ajuda o organismo a absorver mel-
hor o ferro ingerido nos alimentos. Além disto, um copo de vinho tinto
contém, em média, 0,5 mg de ferro;

- Tratamentos estéticos: tem efeito antiidade, pois estimula a
producao de colageno e elastina, substancias responsaveis por de-
ixar a pele firme. Um desses tratamentos para combater os sinais do
envelhecimento é a vinoterapia, que pode ser feita com banhos de
imersao ou com cosméticos a base de vinho. Esse tratamento previne
0 surgimento de rugas e linhas de expressao e ajuda a deixar a pele
mais hidratada (MACHADO, );

- Visao: sua acao antioxidante diminui a degeneracao ocular,
causa comum de cegueira em idosos (NEWS.MED, 2011);

O vinho também melhora a digestao, propiciando a producao
de gastrina, um hormdnio que regula as funcbes do estbmago. Esta
€ mais uma conclusao atribuida as experiéncias de cientistas ameri-
canos, como também a descoberta de que o vinho contém tiramina,
uma substancia que favorece a producao de noradrenalina, Util para
combater o estresse. Sem duvida, o vinho € uma bebida Unica, que
possui propriedades particulares e complexas, muitas das quais ig-
noradas até bem pouco tempo, e outras que certamente ainda serao
descobertas (PACHECO, 2000).

5. QUANTIDADE RECOMENDADA DE VINHO

A proporgao das diferentes classes de compostos no vinho de-
pende de muitos fatores, primariamente da idade do vinho, da var-
iedade da uva (vermelha ou branca); tipo da extracao; inclusao ou
eliminacao de partes especificas como casca, polpa ou sementes, na
etapa anterior a fermentacao; se houve ou nao aquecimento das cas-
cas; processo de vinificacao (temperatura e tempo de maturacao), e
envelhecimento. Longos periodos de fermentacao, em que sementes
e casca ficam imersas, levam a obtencao de niveis mais altos de fendli-
cos, com o alcool produzido agindo como liquido extrator (SCHLEI-
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ER, 2004). O aspecto mais importante de processo de producao para
assegurar a alta concentracao dessas substancias, € o tempo que o
Sumo permanece em contato com as sementes e as cascas das uvas
(DAVID et al., 2007).

Os especialistas advertem que o mesmo vinho considerado pre-
ventivo para problemas cardiacos pode, em caso de maus habitos,
tornar-se uma ameaca a saude. O consumo exagerado, além de uma
ou duas tagas por dia, pode causar cirrose hepatica em dez anos e
esta relacionado ao desenvolvimento de cancer no sistema digestivo e
até doencas cardiovasculares. Assim como os menores devem manter
distancia do alcool por questdes legais e porque nao ha comprovagao
de efeitos positivos com 0 consumo precoce, também se aconselha
abstinéncia a gestantes, individuos com tendéncia ao alcoolismo ou
portadores de diabetes descompensado, doencas cardiacas ja diag-
nosticadas e problemas hepaticos. Sao casos em que 0 risco € maior
do que qualquer beneficio.

A partir do exposto o alcool, quando ingerido em doses elevadas
causa letargia. Com uso continuo em quantidades superiores pode
gerar dependéncia, ou vicio, além de causar outros problemas sérios
de saude, como hipertensao arterial sistémica, deficiéncias nutriciona-
is, cirrose hepatica, pancreatites, insuficiéncia respiratéria, patologias
cardiacas e neuroldgicas; induzindo ao coma e a morte em casos mais
extremos (PUGLIA; PIRES, 2011).

Cientificamente é possivel associar o consumo do vinho com
beneficios & salide, mas isso s6 acontece se ele for consumido em de-
terminada quantidade e determinada continuidade (DOLINSKY, 2009).

Na Franca, a ingestao de até 60 g de alcool por dia é segura para
homens. Por outro lado, no Reino Unido, recomenda-se menos de 30
g por dia.

Em linhas gerais, um homem pode consumir até 30g de alcool
por dia. Para as mulheres, por diversas razées (menor tolerancia,
menor propor¢ao de agua no organismo etc) recomenda-se até 15g
por dia. A diferenca entre consumo moderado e exagerado pode sig-
nificar a diferenca entre prevenir e aumentar a mortalidade (IVP, 2011)

Até o presente momento explicacbes cientificas acerca das
quantidades preconizadas € insignificante para quantificar o que seria
0 consumo moderado do vinho. (CORDER, 2008).
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O Projeto Diretriz da Associacao Médica Brasileira, Conselho Fed-
eral de Medicina e Il Consenso Brasileiro para o tratamento da hiper-
tensao arterial preconizam 240 ml de vinho tinto ingeridos diariamente
ao favorecimento da reducao da resisténcia a insulina e prevencao de
doencas cardiovasculares. Segundo USDA - Dietary Guidelines Advi-
sory Committee, 2005 recomendam para 0os mesmos beneficios 140
ml diario, logo American Heart Association — AHA, 2001, preconizam
90 — 120 ml de vinho/ diario. Pode-se perceber nestes exemplos que
os beneficios citados sdo os mesmos do consumo, porém em quanti-
dades diferenciadas (COMACHIO; TOLEDO, 2011).

As classes, médicas e cientificas internacional aconselham doses
diarias que nao excedam um grama de alcool etilico por quilograma de
peso do individuo, que € a capacidade do figado de metaboliza-lo sem
dificuldade. Por outro lado, os mesmos especialistas recomendam a
metade desse consumo como fator de seguranga para o organismo.
Isso quer dizer, meio grama de alcool por quilo de peso.

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) é ligeiramente mais re-
stritiva. Considera um nivel aceitavel de consumo trés doses-padrao
de 120 ml de vinho para homens e duas para mulheres. Para um con-
sumidor de vinho de mesa do sexo masculino, essa quantidade rep-
resentaria 360 ml, ou seja, praticamente meia garrafa diaria. Porém a
restricao & beber apenas cinco dias por semana, ficando-se nos outros
dois sem ingerir bebidas alcodlicas (AMARANTE, 2005).

Observou-se, além disso, que 0 consumo esta associado a in-
gestao alimentar, ou seja, os autores afirmam que para alcancar os
beneficios deve-se ingerir 0 vinho tinto durante a refeicéo. Isso se deve
a presenca de um acido organico na bebida, o cinamico, que estimula
a vesicula biliar a descarregar uma quantidade maior de bile no inicio
do intestino delgado, melhorando e aumentando a digestao das gor-
duras. Ha ainda as oxidases e pectases, enzimas que aceleram e facili-
tam o processo de digestao (COMACHIO; TOLEDO, 2011). O alimento
retarda a absorcéo do alcool, com isso o vinho ingerido juntamente
com as refeicdes produz efeito fidedigno. Todavia, os niveis de alcool
no sangue sao minimos do que se a mesma quantidade fosse ingerida
com o estdbmago vazio. Com isso quando a refeicao € feita devagar o
consumo do alcool pode ser estendido por uma hora ou mais. Isso
da ao organismo a chance de metabolizar uma proporcao satisfatoria
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dessa substancia antes do fim da refeicao (CORDER, 2008).

Nao se analisou critérios quanto ao horario para ingerir a bebida
nem a continuidade por falta de literatura para auxiliar na pesquisa.

Adicionalmente, a quantidade de vinho relacionada aos benefi-
cios pode ser normalmente absorvida pelo organismo dependendo de
diversos fatores, como; idade, constituicao fisica, sexo, genética, he-
reditariedade, bem como principalmente, o habito de consumir vinho
durante as refeicoes (AMARANTE, 2005).

6. CONCLUSAO

Desde a antiguidade, o vinho apresenta-se intimamente ligado a
evolucao da medicina, desempenhando sempre um papel principal. O
consumo de vinho tinto vem sendo cada vez mais reconhecido pela
medicina. Os componentes presentes no vinho tinto sdo conhecidos
como potentes antioxidantes e tém sido identificados por apresenta-
rem uma gama de efeitos bioquimicos e farmacoldgicos, efeitos estes
que incluem propriedades anticarcinogénicas, antinfamatorias e anti-
microbianas. E importante ressaltar que estes beneficios s ocorrem
quando o vinho é consumido com moderacao, até duas tacas por dia,
como parte de uma dieta balanceada e principalmente por pessoas
que nao tenham contra-indicacao ao consumo de bebidas alcodlicas.
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