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DESCRIGAO DO ESTUDO

A dieta DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension) é
eficaz na reducéo da pressao arterial e foi avaliada em estudos
experimentais em humanos. Ela consiste na ingestao de alta
quantidade de frutas, vegetais e graos integrais, de quantidade
moderada de legumes, nozes e produtos laticinios com pouca
gordura e de baixa quantidade de carnes vermelhas e proces-
sadas. A dieta DASH reduz tanto a pressao sistdlica quanto a
diastélica, por isso é indicada para a prevencao e o tratamento
da hipertensao’. Entretanto, pouco se conhece sobre seus
efeitos em longo prazo sobre desfechos cardiovasculares e a
sua real efetividade.

0 presente estudo é uma andlise da coorte das enfermeiras
americanas, o Nurses’ Health Study, a qual objetivou avaliar a
associacao entre a adesdo a dieta estilo DASH e a incidéncia
de doenca arterial coronariana e AVC. No inicio do estudo, em
1980, completou-se o questiondrio de frequéncia alimentar
(FFQ), o qual foi repetido por sete vezes durante o seguimento.
Foram selecionadas mulheres entre 34 e 59 anos, com ingestao
caldrica total entre 500 e 3.500 kcal/dia. Como instrumento de
medida quanto ao estilo de dieta praticada, desenvolveu-se um
escore com base nos alimentos enfatizados ou minimizados pela
dieta DASH. Dividiu-se a amostra em quintis de acordo com o
padrao DASH de ingesta alimentar.

Os desfechos aferidos foram: casos confirmados de infarto
agudo do miocardio (IAM) ndo fatal, doenga arterial coronariana
fatal e acidente vascular cerebral (AVC) isquémico ou hemor-
ragico ocorrido durante o seguimento. Foram medidos, ainda,
niveis plasmaticos de colesterol, proteina C reativa (PCR) e
interleucina-6 (IL-6). O modelo de Cox foi usado para ajuste de
potenciais confundidores.

Foram seguidos 88.517 individuos por uma média de 24
anos. Ocorreram 2.129 casos de |AM nao fatal, 976 mortes por
doenca cardiovascular e 3.105 casos de AVC. Apds ajustes para
idade, tabagismo e outros fatores de risco cardiovascular, 0s
valores de risco relativo para doenga cardiovascular por meio
dos quintis do escore DASH foram 1,0, 0,99, 0,86, 0,87 e 0,76;
p < 0,001 para tendéncia. A magnitude da diferenca de risco
foi similar para IAM n&o fatal e doenga cardiovascular fatal.
0 escore DASH também foi significativamente associado a
menor risco para a ocorréncia de AVC (RR por meio dos quintis:
1,0,0,92,0,91,0,89 e 0,82; p = 0,002 para tendéncia). Uma
analise transversal em um subgrupo de mulheres mostrou que
o escore DASH foi significativamente associado a baixos niveis
plasmaticos de PCR e IL-6.

COMENTARIOS

Ha evidéncias substanciais de que individuos que consomem
dieta que contém gorduras ndo saturadas, graos integrais como
fonte priméaria de carboidratos, frutas, vegetais e 6mega-3
tém risco significativamente menor de desenvolver doenga
cardiovascular, incluindo doenga arterial coronariana e AVC??.
Entretanto, o presente estudo foi o primeiro a fazer uma avalia-
céo da associagéo entre a adesao a uma dieta estilo DASH e
desfechos clinicos cardiovasculares.

0 delineamento observacional com os potenciais vieses de
confusdo, mesmo que matematicamente controlados, € o princi-
pal limitante desse estudo. No entanto, considerando-se, dentro
do contexto da avaliagao de medidas dietéticas, as dificuldades
para a realizacao de estudo experimental com um ndmero tao
significativo de participantes e o longo periodo de seguimento, 0s
presentes resultados sao as melhores evidéncias da efetividade
da dieta DASH sobre a prevencao cardiovascular.
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Deve-se considerar a hipdtese de erro na aferi¢do dos da-
dos, uma vez que a adesao foi inteiramente avaliada por relato
pessoal em questionarios de frequéncia alimentar. No entanto,
esse método € comumente usado em estudos na area, pela
simplicidade de execugao e consequente possibilidade de maior
nimero amostral, e ndo ha evidéncias de que constitua viés que
invalide os achados do trabalho.
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