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RESUMO

Introducéo: As dietas vegetarianas estdo crescendo em diversos lugares do mundo e 0s
primeiros 1000 dias de vida é um periodo que recebe cada vez mais atencdo. Dessa
forma, o objetivo deste trabalho foi verificar através de uma revisdo sistematica, o
impacto das dietas vegetarianas no crescimento e desenvolvimento durante os primeiros
mil dias de vida. Métodos: Essa revisdo foi realizada com o método proposto pela
Cochrane Collaboration, as buscas foram realizadas nas seguintes bases de dados:
PubMed, Embase e Cochrane, com os desfechos de crescimento e desenvolvimento. A
selecdo dos artigos foi feita de modo independente por dois pesquisadores, as decisoes
foram comparadas e um terceiro revisor decidiu sobre a inclusdo do estudo.
Resultados: A partir de 2,058 estudos identificados inicialmente, 19 preencheram o0s
critérios e foram incluidos. Seis subtipos de dietas vegetarianas foram identificados
nestes estudos (vegetariana, vegana, macrobiotica, antroposofica, ovo-lacto-vegetariana
e a dieta plant-based). Dez estudos avaliaram peso ao nascer com dietas vegetarianas,
cinco encontraram peso ao nascer menor em criangas vegetarianas em comparagdo com
onivoras (porém, dentro da faixa normal) e dois estudos encontraram um risco
aumentado de baixo peso ao nascer em neonatos vegetarianos. Em relacdo aos demais
desfechos de crescimento, 3/7 estudos (todos da década de 80) observaram que a dieta
macrobidtica teve desfechos negativos no crescimento e no desenvolvimento, ja outros
cinco estudos da mesma década (sendo um de 1978) que avaliaram dieta vegetariana e
vegana, nao apresentaram resultados negativos. Apenas dois estudos avaliaram o
desenvolvimento neurolégico, um deles constatou que as criancas em dieta
macrobiética tinham atraso no desenvolvimento motor e da linguagem, ja o outro
observou que o neurodesenvolvimento de criangcas com dietas vegetarianas foi normal.
Conclusao: as dietas vegetarianas parecem estar associadas a um menor peso ao nascer
e maior risco de baixo peso ao nascer. Os subgrupos das dietas vegetarianas
apresentaram resultados diferentes, sendo a macrobidtica com resultados negativos no
crescimento e desenvolvimento durante os primeiros mil dias, enquanto as criangas nas
demais dietas vegetarianas parecem crescer e se desenvolver normalmente no periodo
dos 1000 dias.

Palavras-chave: diet, vegetarian; vegetarians; first 1000 days; growth and
development
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1 INTRODUCAO

No ano de 2008 comecou a ficar evidente a importancia da fase inicial da vida,
fase de maior desenvolvimento neurolégico. Esse periodo, que inicia na concepg¢éo e vai
até o segundo ano de vida, ficou conhecido como os primeiros mil dias de vida. Para um
desenvolvimento neuroldgico adequado, é importante que nesse estdgio da vida a
crianca tenha um responsavel presente de referéncia, um ambiente saudavel e uma
nutricdo que atenda a todas as necessidades que esse periodo mais ativo de
neurodesenvolvimento demanda. (VICTORA et al., 2008)(SCHWARZENBERG,;
GEORGIEFF, 2018).

Em relacdo a alimentacdo e nutricdo, atualmente acompanha-se um crescimento
de pessoas aderindo a dieta vegetariana em todo o mundo. Esses crescentes seguidores
citam diversas razfes para praticarem esse padrdo alimentar, como: beneficios a salde,
questdes éticas, temor com impactos ambientais e sociais causados pelo consumo de
carne e aflicdo com o sofrimento de animais (CULLUM-DUGAN; PAWLAK, 2015;
LEITZMANN, 2014).

Tendo em vista 0 aumento da incidéncia de adeptos as dietas vegetarianas em
diversas fases da vida (incluindo gestacdo, infancia e adolescéncia), uma revisdo
sistematica de 2017 avaliou essas dietas em criancas de 0 a 18 anos. O objetivo foi
verificar o consumo alimentar e o estado nutricional, mas os autores ndo tiveram
conclusBes concretas sobre beneficios ou riscos para a salde das dietas vegetarianas
atuais no campo nutricional ou no estado de satde dessa populagdo (SCHURMANN;
KERSTING; ALEXY, 2017b).

Assim, a presente revisdo restringiu o periodo de maior vulnerabilidade na
questdo de desenvolvimento e crescimento, os primeiros mil dias de vida, para avaliar
possiveis impactos dessas dietas vegetarianas. Com isso, o0 trabalho justifica-se pela
necessidade de estudar as dietas vegetarianas nos primeiros mil dias de vida e seus
possiveis impactos no crescimento e desenvolvimento. A questdo norteadora do
trabalho foi: existe diferenca no crescimento e desenvolvimento durante os primeiros

mil dias de vida em individuos com dietas vegetarianas versus onivora?



2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1 Primeiros 1000 dias de vida

Os primeiros 1000 dias de vida correspondem ao periodo da concepc¢do ao
segundo ano de vida. A importancia dessa fase foi evidenciada em estudo conduzido por
Victora et al., (2008), que fez parte de uma série da revista Lancet sobre maternidade e
desnutricdo infantil. Nesse estudo, observou-se que danos sofridos no inicio da vida
levam a prejuizos permanentes e também podem afetar as geragdes futuras, concluindo
que a prevencdo desses danos € importante para a satide em longo prazo, além de trazer
beneficios para a educacéo e a economia (VICTORA et al., 2008).

Durante os primeiros mil dias de vida se formam estruturas e processos
primarios importantes, como os sistemas sensoriais, 0 hipocampo, a mielinizacdo e os
sistemas neurotransmissores monoamina, sendo esse o0 periodo mais ativo de
desenvolvimento neuroldgico. Portanto, ainda que o neurodesenvolvimento continue ao
longo da vida de uma pessoa saudavel, até os dois anos de vida o cérebro passa por uma
grande reestruturacdo e muitas mudancas de desenvolvimento esperadas nesse periodo
ndo serdo capazes de ocorrer mais tarde na vida (SCHWARZENBERG; GEORGIEFF,
2018).

Para que o neurodesenvolvimento seja saudavel e adequado, deve-se dar atencao
aos fatores socioeconémicos, interpessoais e nutricionais da crianca, considerando que
0 cérebro progride na existéncia de um ambiente saudavel e de uma dieta adequada
(SCHWARZENBERG; GEORGIEFF, 2018). Ja existem evidéncias abordando a
relacdo entre a nutricdo na infancia e o desenvolvimento de doengas cronicas nédo
transmissiveis na idade adulta, como a obesidade, hipertensdo e diabetes. Com isso,
influéncias maternas durante a gestacdo, amamentacdo e introducdo alimentar

apresentam alvos potenciais para intervengdes com objetivo de reduzir a incidéncia das



doencas cronicas ndo transmissiveis, pois esses riscos a saude podem ser programados
pelo estado nutricional durante os primeiros 100 dias de vida (MAMELI,
MAZZANTINI; ZUCCOTTI, 2016).

Evidenciando o papel da nutricdo no desenvolvimento nesse estagio da vida, um
estudo de 2019 avaliou o impacto de um programa de nutricdo multissetorial no
desenvolvimento motor e de linguagem de criancas de 4 a 41,9 meses. Esse programa
compreendeu o fornecimento de alimento (mistura de milho e soja fortificada com
micronutrientes e 6leo), suporte em saude (atividades de fortalecimento e promogéo de
salde e uso de servicos preventivos e curativos) e cuidados (nutricdo, higiene e
comunicacdo sobre mudancas de comportamento) para gestantes e criangas nos
primeiros mil dias de vida. Foram obtidos resultados significativamente positivos no
desenvolvimento motor e de linguagem das criancas que participaram do programa,
qguando comparadas com os integrantes do grupo controle (OLNEY et al., 2019).

Nesse sentido, a nutricdo adequada € essencial para o desenvolvimento
satisfatorio do cérebro e para o estado nutricional saudavel, e todos os nutrientes séo
importantes. Entretanto, alguns tém efeito particularmente significativo durante o
desenvolvimento inicial. Os nutrientes fundamentais para o desenvolvimento do cérebro
sdo definidos por aqueles cuja deficiéncia, principalmente em periodos criticos, resulte
em disfungdo de longo prazo. Os principais macronutrientes e micronutrientes que
estimulam o desenvolvimento inicial do cérebro sdo: proteina, long chain
polyunsaturated fatty acids (LC-PUFAS), ferro, zinco e iodo. Assim, a ingestdo desses
nutrientes é importante para garantir um neurodesenvolvimento adequado (CUSICK;
GEORGIEFF, 2016).

A nutricdo adequada pode ser verificada com a avaliagdo do crescimento e do
desenvolvimento infantil, com medidas antropométricas e escalas. O crescimento é o
melhor indicador de salde da crianca, dessa forma, o seu acompanhamento é muito
importante. Com esse acompanhamento é possivel identificar se a alimentacdo esta
atendendo as necessidades nutricionais naquele momento, e possibilita a intervencgéo
caso isso ndo esteja acontecendo de maneira satisfatéria. Por exemplo, criancas
desnutridas em fase de recuperagdo comegam a apresentar um crescimento
compensatorio, em resposta a desaceleracdo no ritmo de crescimento normal que
apresentaram por causa da desnutricdo, da falta de nutrientes para promover a
continuidade normal do crescimento (BRASIL - MINISTERIO DA SAUDE, 2002;
BRASIL, 2019)
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2.2 Dieta vegetariana

A dieta vegetariana é caracterizada pela abstencdo do consumo de carne e
derivados (carne vermelha, aves, suina, frutos do mar e carnes de qualquer outro
animal). Essa dieta é subdividida em: ovolactovegetariana (inclui ovos e laticinios),
lactovegetariana (inclui leite e laticinios), ovovegetariana (inclui ovos) e vegetariana
estrita ou vegana (exclui todos os produtos de origem animal da alimentacéo)
(CULLUM-DUGAN; PAWLAK, 2015; MARSH et al., 2009). Também ha a plant-
based diet (dieta a base de plantas), que como o0 nome ja diz, faz de sua base alimentos
de origem vegetal, mas nem todos que seguem essa dieta sdo motivados a evitar
produtos de origem animal (ROSENFELD; BURROW, 2017).

Os seguidores desse padrdo alimentar estdo crescendo em diversos paises nos
ultimos anos, e as razdes que levam as pessoas a seguirem essas dietas sdo diversas:
beneficios a saude, questdes éticas, preocupacdo com o sofrimento dos animais e
apreensdo com impactos ambientais e sociais causados pelo consumo de carne
(CULLUM-DUGAN; PAWLAK, 2015; LEITZMANN, 2014). Atualmente os paises
com maiores percentuais de individuos seguindo dietas vegetarianas sdo: Austréalia com
5,5% da populacdo total seguindo uma dieta vegetariana, Irlanda com 6%, Brasil com
8%, Reino Unido com 9%, Alemanha com 9%, Austria 9%, Italia 10%, Taiwan 12%,
Israel 13% e india 38% (SAWE, 2019).

As dietas vegetarianas e veganas sdo nutricionalmente adequadas para todos 0s
ciclos de vida, inclusive para prevencdo e tratamento de doencas, desde que
adequadamente planejadas (CULLUM-DUGAN; PAWLAK, 2015). Uma meta-analise
que compreendeu uma grande quantidade de estudos, tendo uma populacédo total de
mais de 130.000 vegetarianos e 15.000 veganos, observou que individuos vegetarianos
apresentaram uma reducdo significativa do risco de incidéncia e mortalidade por doenca
isquémica do coragdo (-25%) e de incidéncia de cancer (-8%), j& a dieta vegana
(vegetariana estrita) conferiu uma reducdo significativa do risco de incidéncia de cancer
(- 15%) (DINU et al., 2017).

2.3 Dieta vegetariana na infancia
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A Academy of Nutrition and Dietetics (2015) relata que dietas vegetarianas e
veganas sdo nutricionalmente adequadas para todos os ciclos de vida, como citado
anteriormente, inclusive na infancia, desde que as adequac®es nutricionais sejam
realizadas. Ainda, essa posi¢cdo afirma que criangas vegetarianas e veganas atingem um
crescimento adequado e menor risco de problemas de saide como obesidade quando
comparadas com n&o vegetarianas. Essa condicdo pode ser evidenciada devido ao maior
consumo de frutas e vegetais e menor consumo de gorduras saturadas por criangas
vegetarianas (CULLUM-DUGAN; PAWLAK, 2015).

Quanto as adequacbes nutricionais, o0 consumo alimentar de individuos
vegetarianos inclui maior ingestéo de frutas, legumes, gréos integrais, nozes, produtos
de soja, fibras e fitoquimicos, e menor ingestdo de gordura saturada e colesterol
comparado a dieta ndo vegetariana. Assim, na dieta vegetariana deve-se atentar para o
consumo adequado de proteina, ja que o0s vegetais ndo possuem proteinas contendo
todos os aminoacidos essenciais, no entanto, com a combinacgdo adequada daqueles que
se complementem em relacdo aos aminoacidos limitantes (como arroz e feijdo, por
exemplo), é possivel obter um perfil de aminoacidos de qualidade semelhante a animal.
Outros nutrientes que necessitam de atencdo nessa dieta, para garantir a ingestao
satisfatoria, sdo proteinas, acidos graxos 6mega 3, ferro, zinco, calcio, vitamina D e
vitamina B12 (CRAIG; MENGLS, 2009). Lembrando que proteina, LC-PUFAs, ferro e
zinco sdo nutrientes-chave para o neurodesenvolvimento nos primeiros mil dias de vida
(CUSICK; GEORGIEFF, 2016).

Uma revisao sistematica de 2017, sobre dietas vegetarianas em criangas de 0 a
18 anos, relatou que indicadores de crescimento como peso corporal, altura e outras
medidas antropométricas de bebés, criancas e adolescentes com dieta vegana ou
vegetariana sdo semelhantes aos do grupo controle com dieta onivora, estando dentro
dos valores adequados de referéncia ou ligeiramente abaixo. Porém, os autores
ressaltaram que seus achados ndo foram concretos quanto a existéncia de beneficios ou
riscos para a saude das dietas vegetarianas atuais, devido a heterogeneidade dos estudos
encontrados, a0 ndmero pequeno das amostras e a escassez de estudos recentes.
(SCHURMANN; KERSTING; ALEXY, 2017)

2. 4 Gestacao e dieta vegetariana
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Como ja mencionado, a Academy of Nutrition and Dietetics (2015) relata que
dietas vegetarianas sdo nutricionalmente adequadas para todos os ciclos de vida,
incluindo gravidez e lactagdo. Essa posigéo ressalta que mulheres vegetarianas durante a
gravidez e lactacdo devem garantir a ingestdo adequada de vitamina B12, ferro, folato e
zinco e, se necessario, recomendar suplementacdo para garantia da ingestdo desses
nutrientes. Além disso, refere que neonatos nascidos de mées vegetarianas, em paises
desenvolvidos, apresentam maior peso ao nascer e menor prevaléncia de baixo peso ao
nascer em comparacdo com maes nao vegetarianas (CULLUM-DUGAN; PAWLAK,
2015).

Uma revisao sistematica narrativa de 2015 observou que dietas vegetarianas ou
veganas durante a gestacdo ndo demonstram risco de eventos adversos graves (como
pré-eclampsia, sindrome HELPP e defeitos congénitos importantes), desde que o0s
déficits de nutrientes principais, como vitamina B12 e ferro, fossem corrigidos. Ainda,
perceberam que quando essas dietas sdo feitas de livre escolha e n&o relacionadas ao
acesso limitado aos alimentos ou a pobreza, os desfechos da gravidez sdo semelhantes
aos relatados na populacdo onivora e que, com os dados disponiveis, esse padrdo
alimentar é considerado seguro nesse periodo, desde que se garanta a ingestdo dos
nutrientes mencionados acima (PICCOLI et al., 2015).

Mais recente, uma meta-analise de 2019 teve como objetivo estabelecer a
associacdo entre dieta vegetariana durante a gravidez e varios desfechos materno-fetais.
Foram incluidos 19 estudos observacionais, e os autores concluiram que mulheres
asiaticas que seguiram uma dieta vegetariana durante a gestacdo apresentam maior risco
de darem a luz a bebés com baixo peso ao nascer e que os resultados foram
inconclusivos em relacdo aos riscos de hipospadia, retardo do crescimento intrauterino,
anemia materna, e diabetes gestacional para mdes vegetarianas devido a alta
heterogeneidade dos estudos incluidos encontrados (TAN; ZHAO; WANG, 2019).
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3 OBJETIVOS

3. 1 Objetivo geral
e Verificar, por meio de revisdo sistematica, 0 impacto de dietas vegetarianas no

crescimento e desenvolvimento durante os primeiros mil dias de vida.

3. 2 Objetivos especificos
a) Descrever peso ao nascer de recém-nascidos de maes vegetarianas versus
onivoras;
b) Analisar tendéncias na curva de crescimento nos primeiros mil dias de vida
de criangas com dieta vegetariana e onivorg;
c) Verificar e comparar descritivamente a idade de aquisicdo de marcos de

desenvolvimento em criangas com dieta vegetariana e onivora



4 RESULTADOS
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CONCLUSOES

Em conclusdo, os estudos incluidos na revisdo apresentaram, em sua maioria,
moderada a boa qualidade metodoldgica e alguns de baixa qualidade metodoldgica. Os
estudos variaram dos anos de 1978 até o ano atual (2021) e tiveram uma variedade de
dietas vegetarianas estudadas, foram seis subtipos da dieta encontrados: vegetariana,
vegana, macrobidtica, antroposoéfica, ovo-lacto-vegetariana e a dieta a base de plantas,
ainda, apareceram a dieta semi-vegetariana e a pesco-vegetariana.

O peso ao nascer foi a medida mais avaliada nos estudos incluidos nessa revisao
(8 dos 19 estudos incluidos). Conclui-se que neonatos de mées vegetarianas apresentam
menor peso ao nascer em comparacdo com O peso ao nascer de neonatos de maes
onivoras, mas dentro da normalidade (acima de 25009). Porém, com base em outros trés
estudos, dessa revisao, que avaliaram o risco de baixo peso ao nascer, constatou-se que
bebés de mées vegetarianas apresentam maior risco de baixo peso ao nascer.

Verificou-se que a tendéncia de crescimento, avaliadas pelas curvas, nos
primeiros mil dias de vida de criangas com alguma dieta vegetariana, tende a ser
ligeiramente abaixo da curva de crescimento da populacdo geral ou do Percentil 50th,
mas dentro da faixa de normalidade. Houve ainda tendéncia de menor estatura para
idade e peso para idade no grupo vegetariano, mas quando avaliado o peso em relagédo a
estatura, percebeu-se que as criangas eram proporcionais, apresentavam um peso
adequado para a estatura.

Quanto ao desenvolvimento, as conclusdes foram mais limitadas devido ao
baixo nimero de estudos que avaliaram esse desfecho nos primeiros mil dias de vida
com dietas vegetarianas. Apenas dois estudos incluidos avaliaram desenvolvimento, um
deles concluiu atraso no desenvolvimento motor e de linguagem de criancas com dieta
macrobidtica, ja outro ndo constatou prejuizo no desenvolvimento de criangas

vegetarianas.
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6 APENDICE

Tabela S1. Lista de verificacdo que sera utilizada para planejar e documentar a revisao sistematica (PRISMA-P 2015 checklist)
(MOHER et al., 2015).

Section/topic Item | Checklist item
#

ADMINISTRATIVE INFORMATION

Title
Identification 14 Identify the report as a protocol of a systematic review
Update 1b If the protocol is for an update of a previous systematic review, identify as such
Registration 2 If registered, provide the name of the registry (e.g., PROSPERO) and registration number
Authors
Contact 32 Provide name, institutional affiliation, and e-mail address of all protocol authors; provide physical mailing address of
corresponding author
Contributions 3b Describe contributions of protocol authors and identify the guarantor of the review
Amendments 4 If the protocol represents an amendment of a previously completed or published protocol, identify as such and list

changes; otherwise, state plan for documenting important protocol amendments
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Support
Sources 52 Indicate sources of financial or other support for the review
Sponsor 5b Provide name for the review funder and/or sponsor
Role of 5c Describe roles of funder(s), sponsor(s), and/or institution(s), if any, in developing the protocol
sponsor/funder
INTRODUCTION
Rationale 6 Describe the rationale for the review in the context of what is already known
Objectives 7 Provide an explicit statement of the question(s) the review will address with reference to participants, interventions,
comparators, and outcomes (PICO)
METHODS
Eligibility criteria 8 Specify the study characteristics (e.g., PICO, study design, setting, time frame) and report characteristics (e.g., years
considered, language, publication status) to be used as criteria for eligibility for the review
Information sources 9 Describe all intended information sources (e.g., electronic databases, contact with study authors, trial registers, or other
grey literature sources) with planned dates of coverage
Search strategy 10 Present draft of search strategy to be used for at least one electronic database, including planned limits, such that it
could be repeated
Study records
Data management 112 Describe the mechanism(s) that will be used to manage records and data throughout the review




Selection process

Data collection
process

Data items

Outcomes and
prioritization

Risk of bias in individual
studies

Data

Synthesis

Meta-bias(es)

Confidence in cumulative
evidence

11b

1ic

12

13

14

152
15b

15c
15d
16

17
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State the process that will be used for selecting studies (e.g., two independent reviewers) through each phase of the
review (i.e., screening, eligibility, and inclusion in meta-analysis)

Describe planned method of extracting data from reports (e.g., piloting forms, done independently, in duplicate), any
processes for obtaining and confirming data from investigators

List and define all variables for which data will be sought (e.g., PICO items, funding sources), any pre-planned data
assumptions and simplifications

List and define all outcomes for which data will be sought, including prioritization of main and additional outcomes,
with rationale

Describe anticipated methods for assessing risk of bias of individual studies, including whether this will be done at the
outcome or study level, or both; state how this information will be used in data synthesis

Describe criteria under which study data will be quantitatively synthesized

If data are appropriate for quantitative synthesis, describe planned summary measures, methods of handling data, and
methods of combining data from studies, including any planned exploration of consistency (e.g., I°, Kendall’s tau)

Describe any proposed additional analyses (e.g., sensitivity or subgroup analyses, meta-regression)
If quantitative synthesis is not appropriate, describe the type of summary planned

Specify any planned assessment of meta-bias(es) (e.g., publication bias across studies, selective reporting within
studies)

Describe how the strength of the body of evidence will be assessed (e.g., GRADE)



