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RESUMO

O Transtorno da Ansiedade Generalizada (TAG) é uma enfermidade caracterizada por uma progressao
lenta e por uma longa duracdo, é também, um distarbio de causas mdltiplas, causando altos custos
individuais e sociais. Resultados de pesquisas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS/2022)
mostram que, somente no Brasil, aproximadamente 18,6 milhdes de pessoas sofrem de ansiedade,
colocando assim, o pais no topo do ranking mundial. A fisiopatologia do TAG tem relagdo com disfuncéo
de neurotransmissores, como a serotonina 5-HT, produzida pelo aminoéacido triptofano (TRP), que tem
papel fundamental devido o sistema serotoninérgico atuar na regulacdo dos processos de
comportamento e emogdes sendo que niveis baixos desse hormdnio podem auxiliar no aumento da
ansiedade. O triptofano apesar de ser fundamental ao organismo, ndo é produzido pelo mesmo, no
entanto, é obtido somente por via dietética, sendo assim o objetivo deste estudo foi descrever sobre a
importancia da utilizagédo do triptofano como estratégia nutricional para TAG através de uma revisédo
narrativa de literatura, as bases eletrénicas pesquisadas foram PubMed, Scielo e Google Académico
dos anos de 2012 até 2022. Através deste estudo foi possivel analisar como uma alimentacao rica em
triptofano pode influenciar tanto na precaucéo, quanto no controle e reducdo dos sintomas do TAG.
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INTRODUCAO

A ansiedade € uma das doencas mentais mais recorrentes em nosso pais, podendo
ser determinado como um sentimento de inquietacdo ou medo a antecipacdo do
perigo ou ameaca que acompanha uma resposta autonémica tendo reacdes no
metabolismo como tontura, sudorese, falta de atencao, irritacdo, entre outras (RUA;
SANTOS, 2017). Esse transtorno nos alerta para um perigo considerado iminente e
relevante para o individuo, impelindo-o a agir em resposta a ameaca preservando sua
integridade dentro do seu contexto ambiental (RUA; SANTOS, 2017).

O TAG é um dos disturbios onde tém-se diagnosticado um aumento significativo, com
iss0, torna-se importante estudos sobre o tema, visto que é um problema de saude de
grande importancia no mundo todo (WHO, 2017). Os sinais do transtorno de
ansiedade generalizada e sintomas fisicos sé@o parecidos ao do estresse sédo variados,
e principalmente se manifestam através de: fadiga, exaustdo (cansaco crbnico e
aparentemente sem motivo), indiferenca ou sensacao de frieza, sensagéo de baixo
rendimento profissional, dificuldades respiratorias, excesso ou falta de sono, disturbios
alimentares, conhecido com mudangas em seu comportamento alimentar (MATIAS,
FIORE, 2010).

No ser humano adulto, a situagao de soliddo se converte em desespero e a incitagéo
para o panico baseia-se essencialmente no temor da perda de uma pessoa amada. A
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auséncia de atencao e carinho materno na formacao estrutural da mente da pessoa,
faz com que vivéncias traumaticas manifestam-se sendo estimuladas em
acontecimentos na vida adulta. Essas manifestacbes podem estar associadas ao
abandono social, que podem ocorrer no dia a dia do individuo através de decepcdes,
situacdes estressantes, término de relacionamento, perda de uma pessoa querida,
entre outros. Sao situagdes que existem para o ser humano, fazendo com que ele
perca o controle dele e de sua vida, no qual ele mesmo enfrenta além dos sintomas
fisicos a sensacao de abandono, de ser rejeitado e da falta de apoio (DE OLIVEIRA,
2019; DOS SANTOS, 2019).

A fisiopatologia do TAG tem relagdo com disfungéo de neurotransmissores, como a
serotonina 5-HT, produzida pelo aminoéacido triptofano, que tem papel fundamental
devido o sistema serotoninérgico atuar na regulacdo dos processos de
comportamento e emoc¢des (VEDOVATO et al., 2014). Esse hormoénio € um
neurotransmissor de monoamina, que age em receptores de membrana no sistema
nervoso periférico (SNP) e no sistema nervoso central (SNC), e também em tecidos
NAao neuronais (sistemas sensoriais, cardiovasculares, gastrointestinal, sangue) (Lima,
et al., 2020).

O TRP, é o unico precursor da 5-HT e seu acumulo plasmético é definido pelo
equilibrio entre o consumo dietético e sua retirada do plasma na sintese proteica
(Sezini, et al., 2014). O mesmo sb se consegue por orientacdo dietética, ja que o
organismo nao o produz. (Soh & Walter, 2011).

Contudo, o presente estudo foi elaborado para avaliar as estratégias nutricionais do
consumo de alimentos ricos em triptofano para uma melhora dos sintomas
relacionados a pacientes com TAG.

DESENVOLVIMENTO
Ansiedade x TAG

A palavra ansiedade vem do latim anxius, que significa inquietacdo e angustia,
conhecida por acelerar o pensamento e antecipar ameacas potenciais. Pacientes com
transtornos de ansiedade costumam apresentar alteracdes no apetite, excesso ou
supressao, mas a forma de ingestdo alimentar n&o condiz com 0s principais sintomas
do diagnéstico. Além disso, o estado de ansiedade esta relacionado a alteracdes
fisioldgicas relacionadas a atividade do sistema de defesa neurobioldgico e a resposta
ao estresse, que pode afetar a imunidade e a funcdo com distlirbios metabdlicos
individuais (ANDRADE et al., 2019).

Caracterizada como um disturbio psicolégico complexo, ansiedade, compromete toda
a vida de uma pessoa. E uma doenca silenciosa que se manifesta por sinais de
inquietacdo, baixo humor, estresses, entre outros. Por muitos pesquisadores esses
transtornos sdo chamados “mal do século” (BARLOW e DURAND, 2015;
RODRIGUEZ, 2015). Os principais fatores associados com o0 surgimento dos
transtornos mentais séo: fisiologicos, afetivos, fatores cognitivos, comportamentais e
neuroldgicos (DESOUSA et al., 2013).

A analise do TA indicado pelos critérios estabelecidos no Manual Diagnostico e
Estatistico de Transtornos Mentais deve ser feito quando for encontrado um quadro
regular e intenso com distintas mostras somaticas (boca seca, sudorese, taquicardia,
palpitacdes e hiperventilacdo), comportamentais (insénia, medos, agitagdo e reagado
exagerada a estimulos) ou cognitivas (preocupacdo, apreensao, nervosismo e
irritabilidade) (APA, 2014).
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A TAG, é um transtorno de mdltiplas causas, onde, o ser humano fica angustiado com
as diversas situacfes da vida e pensamentos pessimistas relacionados a este e sao
apresentados de forma acentuada, além de muito ansioso e uma preocupacao dificil
de controlar. Esses sintomas, citados acima, além de outros, num individuo afetado
pela TAG, podem fazer com que ele acabe criando umas situacdes onde se constata
algum risco de vida e onde nao haveria apoio algum. Com isso, 0 risco a se apresentar
com essas situacdes, caso se tornem rotineiras, como ameagas constantes, vai fazer
com que o individuo com esse transtorno se encontre em um estado imobilizado (DE
OLIVEIRA, 2019; DOS SANTOS, 2019).

Inimeros aspectos separam o TAG da ansiedade ndo morbida. Aos cuidados
associados ao TAG sao demasiados, aflitivos e mais intensos, normalmente
influenciam na vida cotidiana, além de mostrar uma duragcdo maior, enquanto que as
preocupacdes do dia a dia sdo mais tranquilas e mais flexiveis, podendo até ser
postergar. Até este momento, as preocupacdes com a ansiedade generalizada
geralmente estdo relacionadas a manifestacdes fisicas, desigualmente das
preocupacdes do cotidiano (Sadock, 2007; APA, 2014).

Tratamento TAG

Evidentemente, que os procedimentos psicoldgicos conectados ao conhecimento e
ao condicionamento tém grande relevancia nas géneses dos sintomas. Portanto, a
melhor conduta nesses casos, é a utilizacdo conciliada de medicamentos e
psicoterapia (Ramos RT, 2006).

A utilizacdo de antidepressivos é adequado nos disturbios de panico, de ansiedade
generalizada e obsessivo - compulsivo. O uso desses medicamentos pode ocorrer por
muito tempo e precisa de um acompanhamento profissional devido a possiveis efeitos
colaterais. Entretanto, os ansioliticos sdo utilizados com uma frequéncia menor e
apontam na maioria dos casos no controle agudo das manifestacbes. Ja a
psicoterapia cognitiva — comportamental, € muito indicada para a maior parte dos
casos por causa de sua eficiéncia, tanto no controle dos sintomas fébicos e da
ansiedade antecipatéria quanto na mudanca de habitos de pensamento e
interpretacdo de situacdes (Cordas, 2010; Kachani, 2010).

A saude mental e fisica do ser humano, & estreitamente relacionada a uma boa
alimentacdo e, por esse motivo, uma dieta apropriada € essencial para a qualidade de
vida. A qualidade de alimentacdo do paciente tem intima relagdo com a sua saude
fisica e mental e, por isso, uma dieta adequada € fundamental para a qualidade de
vida. Afim de que seja avaliado a condi¢ao nutricional do paciente, o nutricionista deve
fazer anamnese alimentar e os registros das particularidades fisicas do individuo
(antropometria). Uma anamnese minuciosa detecta erros no consumo alimentar e
orienta a conduta do nutricionista. O paciente deve ser alertado sobre o resultado
prejudicial de uma alimentacdo impropria no perigo para a evolucdo de doencas,
ganho de massa corporal e nas insuficiéncias nutricionais (Cordas, 2010; Kachani,
2010).

Deve-se incentivar os pacientes a fazerem escolhas de alimentos mais benéficos a
saude, como acrescentar a ingestéo de alimentos fartos em acidos graxos 6mega 3,
verduras e frutas (vitaminas e minerais) e a redugcéo de gorduras trans e saturadas.
Também como alimentos ricos em triptofano, temos 0s queijos brancos e magros,
nozes, leguminosos, carnes magras, peixes, leite e iogurte desnatado. Estimulando-
os também na ingestao de fibras, na hidratacdo e no fracionamento das refei¢ées. O
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profissional deve estimular também, a pratica de atividades fisicas orientada para os
casos onde ndo houver nenhuma restricdo médica (Cordas, 2010; Kachani, 2010).
Justifica-se a importancia do acompanhamento nutricional no tratamento
multidisciplinar do TAG considerando que a alimentacdo saudavel € de grande
importancia na prevencao e tratamento de diversas doencas mentais pois, além de
produzirem beneficios fisicos, promovem efeitos positivos na saide mental, por meio
da reducédo de sintomas, ansiedade e compulséo alimentar (FREITAS et al., 2020).
Andrade et.al (2018) complementa que o funcionamento cerebral é complexo e que
uma alimentacdo balanceada esta diretamente relacionada ao manejo de disturbios
neurolégicos e psiquiatrico devido a entrega de nutrientes que contribuem para as
atividades neuroquimicas e reduzem a ocorréncia de alguns transtornos mentais,
como o TAG.

Uma boa nutricdo alimentar € importante para o individuo, visto que, com ela
conseguimos buscar uma boa e saudavel fungdo no neurocognitivo e na saude do
cérebro (Calhoon, 2015). Contudo, o transtorno da ansiedade, em contrapartida, pode
causar varios fatores, dentre estes, se encontra as dificuldades de respirar, problemas
gastrointestinais, mudancas no comportamento e tensées na musculatura (Minayo,
2020; Souzedo, 2020).

Uma vez que o intestino pode ser considerado um fator importante na manutencao da
saude do corpo, seu funcionamento regular € importante para sua funcéao fisioldgica,
qgue ajuda no fluxo de sinais entre o eixo intestino-cérebro e gerencia o estado
saudavel do individuo (LOSS et al, 2019). Estresse e habitos alimentares
inadequados, portanto, ttm um impacto significativo na microbiota, que pode ser
influenciado por uma dieta de baixa qualidade, o que pode afetar a fisiologia do
intestino, levando a sinalizacdo insuficiente do eixo intestino-cérebro e,
consequentemente, desregulacdo na transmisséo dos sinais nervosos (LOSS et al.,
2019).

Os probidticos (Lactobacillus, Bifidobacterium, Streptococcus) sdo microrganismos
vivos, que em comparacdo aos remeédios utilizados no tratamento de ansiedade, se
encontram em vantagem, pois além de ajudar no sistema imunoldgico sdo mais
acessiveis financeiramente, dificilmente causam dependéncia e tem pequenos
efeitos colaterais (Clapp, 2017).

Dispondo da propriedade de alterar o comportamento, os probidticos dispde de um
efeito importante quando se relaciona aos prebioticos, que quando ingeridos auxiliam
no aumento de bactérias benéficas na microbiota. Ressaltando que os prebiéticos séo
compostos alimentares néo digeriveis pelo nosso organismo (Burokas, 2017, Moludi,
2021). Os mesmos podem ser encontrados em alimentos como alcachofra, cebola,
cereais integrais, entre outros. Recomenda-se com uso diario de 18 a 20g/dia de
probiéticos para alcancar o efeito esperado (Quinones, 2018).

Visando melhorar as manifesta¢des do transtorno da ansiedade descobrimos também
como adjutor, os acidos graxos importantes como o dmega 3 que relacionado ao
Omega 6 e 0 Omega 9, estes que sdo predecessores dos acidos docosaexaenoicos
(DHA), acidos eicosapentaenoicos (EPA) e eicosanoides mediadores inflamatorios
lipossoluveis. O papel nutricional, regulador e estrutural destes acidos graxos poli-
insaturados tem efeito importante nas funcgdes fisiolégicas do organismo
(WAITZBERG, 2015). As manifestacbes de doencgas neurodegenerativas ou
transtornos mentais pode ser ainda pior com a falta ou baixa quantidade dos mesmos
(Fernandes, et al., 2020).

Uma das vitaminas essencial para o controle do sintoma é a vitamina D (1,25-
dihidroxivitamina). Ela é conhecida por regular varios aspectos da morfologia do
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cérebro, fisiologia e comportamento, desempenhando um papel extremamente
importante no sistema nervoso central (Cui, et al.,2017).

Como visto anteriormente, o TRP é um aminoacido que 0 n0oSsoO organismo hao
fornece, conseguindo apenas obté-lo através de dieta nutricional (Lima, et al., 2020).
Somente através da alimentacdo, que o triptofano pode ser adquirido. Esse
aminoacido esta abundantemente presente em muitos alimentos, que, quando
absorvidos, auxiliam na composicdo e no controle da 5-HT em nosso corpo, o
causador para nos fornecer a sensacao de conforto. Alguns exemplos de suprimentos
ricos em triptofano: mel, sementes, queijo, arroz, nozes, améndoas, banana,
chocolate amargo, ovo, leite, carne, peixe, peru, graos e alimentos ricos em proteinas
(de Oliveira, et al., 2019; Machado, et al., 2018; Strasser, et al., 2016).

Os alimentos mais comuns ricos com esse aminoacido, sao: No leite, o triptofano é
muito importante para a constru¢cdo da 5-HT no cérebro regulando assim, areas
responsaveis pelo humor, vicio, depressao e comportamento alimentar, onde, também
auxilia no desempenho da memdéria e do cérebro (Ferraz, 2021).

Um outro alimento é o ovo que contém 6timos nutrientes referentes a salde do
cérebro, abrangendo folato, colina e as vitaminas B6 e B12. As vitaminas do complexo
B e o &cido félico sdo primordiais para o crescimento do cérebro e para o
desenvolvimento dos componentes neuronais, otimizando ainda mais o0 seu
desempenho. Entretanto, a auséncia de vitamina B6 bloqueia o aproveitamento do
aminoéacido pelo organismo para a formacéao de serotonina. (Ferraz, 2021; Kennedy,
2016).

A banana é uma fonte rica em carboidratos que promove a producdo de serotonina e
de vitamina B6 sendo muito importante para a transmisséo dos impulsos nervosos e,
também possui uma quantidade consideravel de THP que € um precursor da
composicdo da 5-HT, no qual, descrito acima ajuda a minimizar o transtorno de
ansiedade e com isso, melhora o humor (Setyarini, et al., 2020).

Outro suprimento quando é bem adaptado na dieta nutricional, € o chocolate, 0 mesmo
é rico em triptofano, esse aminoacido se encontra nas sementes do cacau e, por essa
razao é essencial para evolucdo das manifestacdes do sistema nervoso central (SNC).
A auséncia do THP no organismo pode apresentar estados ansiosos no individuo ou
depressdo. E importante destacar que, para aproveitar dos beneficios do cacau,
recomenda-se a ingestao do chocolate 70% de cacau (de Oliveira, et al, 2019; Ferraz,
2021).

Triptofano relacdo com a Serotonina

O triptofano é transformado em serotonina e ingerido pelos neurdnios serotoninérgicos
que é mantido nas vesiculas sinapticas, em seguida sdo enviados aos neurdnios para
comunicar o impulso nervoso, fazendo com que as vesiculas se organizem com a
membrana neural e, por fim, liberar a serotonina na sinapse. Com a liberacdo da 5-
HT, a mesma é conectada nos receptores na fase pds-sinaptica apés interagirem, é
ativado as vias de sinalizacao e resposta, ocasionando uma reacao elétrica fazendo
com que a serotonina volte para a pré-sinapse por meio da recaptacdo onde sera
armazenado ou metabolizado (Seitz, et al., 2018).

Como ja descrito acima, o triptofano ndo € produzido pelo nosso organismo, quando
o provimento desse aminoacido fundamental ndo atende as necessidades do animal,
pode se considerar um aminoacido limitante, por essa razao deve ser fornecido por
uma dieta nutricional. Contudo, o TRP torna-se limitante na maior parte das fontes
proteicas essencial para 0 nosso organismo, tornando-se responsavel por 1-1,5%
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da quantidade total de aminoacidos encontrados nas proteinas animais e nos
vegetais (PETERS, 1991).

No cérebro a quantidade disponivel de TRP para conversdo em 5-HT ndo depende
somente da quantidade de triptofano no plasma, além disso, da razédo entre o TRP
plasmatico e alguns aminoacidos neutros (LNAASs): L -Fenilalanina, L-Leucina, L-
Tirosina, L-Isoleucina e L-Valina. Consequentemente, apenas uma pequena parte do
aminoacido atravessa a barreira hematoencefalica, adquirindo uma pequena
disponibilidade do triptofano, como consequéncia disso, uma reducao no fornecimento
de serotonina em paralelo a outros aminoacidos (POVOA et al., 2005). Essa barreira
€ produzida por uma estrutura que autoriza um transpasse seletivo para proteger o
SNC, de substancias toxicas que tentam penetrar a barreira hematoencefalica. Dessa
maneira, torna-se importante um transportador de aminoacidos, para que o triptofano
ultrapasse a mesma (MALKIEWICZ, 2019).

Outra importante situacdo para adquirir um nivel melhor de triptofano no sistema
nervoso central é a relacdo com o carboidrato. O mesmo, estimula o acesso do
aminoécido triptofano pela barreira hematoencefalica, auxiliando na associacédo
TRP/LNAA (HUDSON et al., 2007).

Com a finalidade de que todo esse percurso bioquimico do TRP para 5-HT aconteca,
€ necessario para ajudar nessa transformacéao ter a disposicéo alguns cofatores. No
intestino envolve os processos: TRP se transforma em 5-HTP pela acdo da enzima
triptofano hidroxilase 2 (TPH2), que, por sua vez, deve ser ativada pela vitamina D;
posteriormente, a vitamina B6 converte 5-HTP em 5-HT (serotonina) (MURRAY et al.,
2001). Para que haja disponibilidade de TPH2 e ambiente saudavel para a conversao,
é fundamental a presencga vitamina D e zinco no intestino, além de bons habitos
dietéticos, como a ingestdo de agua e fibras (OKIGAMI; MONCAO, 2011).

Na maioria dos animais, em especial os seres humanos, a 5-hidroxitriptamina,
também conhecida como a serotonina (5-HT), € uma monoamina neurotransmissora
do SNC. Entretanto, esse neurotransmissor s6 pode ser adquirido por meios
dietéticos, ja que a sua composicdo depende do fornecimento de um essencial
aminoacido TRP. Uma importante observacgao para entender os efeitos do triptofano,
€ que aproximadamente 5% da 5-HT enddgena se encontra no cérebro; e cerca de
90% é encontrado no intestino, concedida especialmente pelas células epiteliais
intestinais no sangue ou no tecido periférico, ao qual é ingerido pelas plaquetas
sanguineas (Fernstrom, 2016; Jenkins, et al., 2016; Abreu, 2021).

De acordo com pesquisas, € viavel observar que a ligacao do eixo cérebro-intestino
ocorre através da conexdo com neurotransmissores que possibilitam a passagem de
sinais sinapticos (MOSER et al 2018).

Entretanto, como j& escrito acima, que a 5-HT é um neurotransmissor do SNC
essencial e amplamente distribuido, criando-se através de células nervosas
localizadas na rafe do tronco encefalico na parte dos nucleos superior e inferior, e
agindo em varios receptores com diferentes funcdes, com um vasto efeito
comportamental, como os responsaveis pelo medo, sono, depresséo, percepcao de
dor e ansiedade (Jacobs & Martin-cora & Fornal, 2002). A mudanca na atividade do
sistema serotoninérgico do cérebro (TRP e 5-HT) é incluido para regular a ansiedade,
apetite e os controles de impulsos/compulsdo (HALFORD; BLUNDELL, 2000).

MATERIAL E METODO

Esse estudo de conclusdo de curso, foi elaborado atraves de pesquisas utilizando
artigos, livros didaticos e internet, para reunir dados sobre o assunto, a fim de
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contextualizar o trabalho fazendo uma verificacdo do tema abordado, caracteristicas,
diagnosticos, manifestagbes e algumas informagdes sobre alimentacdo saudavel,
auxiliando na importancia das estratégias nutricionais para lidar com o tratamento da
ansiedade generalizada através do aminoacido triptofano.

Esse estudo de conclusao de curso, foi elaborado através de pesquisas utilizando
artigos, livros didaticos e internet, para reunir dados sobre o assunto, a fim de
contextualizar o trabalho fazendo uma verificacdo do tema abordado, caracteristicas,
diagnosticos, manifestagfes e algumas informagdes sobre alimentacdo saudavel,
auxiliando na importancia das estratégias nutricionais para lidar com o tratamento da
ansiedade generalizada através do aminoacido triptofano.

Para o progresso dessa pesquisa, foi utilizado uma metodologia de revisdo narrativa
de literatura, onde foi disponibilizado para pesquisas em plataformas do SciELO,
PubMed e repositorios de Universidades.

Esse trabalho ir4 se dedicar ao aprendizado, aos quais foram analisados documentos,
na maior parte, veiculados no periodo de 2012 a 2022. Foi selecionado artigos em
portugués e inglés, entretanto serd incluido apenas trabalhos que falam sobre a
Transtorno de Ansiedade Generalizado, Triptofano e Nutricao.

Os artigos encontrados auxiliaram nos objetivos da pesquisa, estes foram
sistematizados em um gquadro onde a analise nos mostra uma discussao e resultados
sobre a pesquisa.

Autor Ano Titulo do Artigo

ZANELLO. D.R 2012 Efeltos do I-triptofano sobre ansiedade, compulsédo e escolha
alimentar

BAKILIZI, G. S. 2021 Neuronutricdo na depressao e transtorno de ansiedade.

L-Triptofano, d&mega 3, magnésio e vitaminas do complexo B

ANDRADE, E. A.F. | 201 N . .
' 018 na diminui¢do dos sintomas de ansiedade.

Alimentos ricos em triptofano e seu efeito na liberacdo da

JUNIOR,D.T. S 2021 . o e :
serotonina e possiveis beneficios no transtorno de ansiedade.

Associacdo do consumo alimentar e a efichcia de
antidepressivo inibidor da recaptacdo da serotonina em

TRAJAN .S.M 201 ) . .
JANO, C.S 018 pacientes com transtorno de ansiedade generalizada: estudo

preliminar.
VIANA V. V. 2022 Interve_n(;ao nutricional p~or meio de probioticos no tratamento
de ansiedade e depressao.
LINDSETH, G. 2015 Os efeitos do triptofano dietético em disturbios afetivos.
ANJOS, A. S. 2020 Relacéo dos nutrientes com a ansiedade e depressao.
ROCHA A. C. B. 2020 0] papel da allmenEaan no tratamento do transtorno da
ansiedade e depresséo.
SOUZA L. S. 2021 Os efeitos benéficos do Triptofano na ansiedade: revisdo
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Fonte: Sistematizacéo propria.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Estudos tém confimado cada vez mais a relacdo entre disfuncdo de
neurotransmissores e transtornos psiquicos, posto que séo eles 0s responsaveis pela
comunicacao entre neurénios. Tomando como exemplo a serotonina, sintetizada pelo
triptofano, que em niveis baixos se torna a provavel causadora de ansiedade
generalizada em grau patoldgico. Isto devido ao fato de que a serotonina cumpre o
papel de regular as emoc¢des, o comportamento, a motilidade intestinal, o balanco
hidroeletrolitico e energético. Sendo assim, essas funcbes ficam prejudicadas na
auséncia ou na diminuigdo deste neurotransmissor tao importante (dos Anjos, et al.,
2020). Em contrapartida, bem-estar e boa saude mental estdo relacionados
diretamente a maior biodisponibilidade de serotonina.

Segundo Aradjo et. al. (2020), ansiedade e depressao sdo consideradas problemas
de saude publica, tendo sido motivo de grande preocupacéo da comunidade cientifica
devido sua grande prevaléncia e crescente incidéncia sob a populacdo mundial.
Ademais, por serem doencas que levam a limitacdo da capacidade fisica, social e
mental. Por esses motivos, tém ganhado enfoque, sendo objetivos de pesquisas e
estudos na busca de tratamentos alternativos e terapias coadjuvantes que possam
melhorar a qualidade de vida e o progndstico do paciente.

Com o avancgo da ciéncia, descobriu-se que estados ansiosos e depressivos estao
possivelmente associados reeducacéo alimentar, aumentado o consumo de agucares
e gorduras, e diminuido de frutas e vegetais. Portanto, conclui-se que uma
alimentacdo saudavel, rica em compostos bioativos, pode surtir efeito protetor no
manejo terapéutico dessa doenca (Jacka, et al., 2015), em especial, o triptofano, o
fundamental aminoacido precursor de serotonina. Nesse contexto, se mostram de
grande valia também o consumo de alimentos ricamente nutritivos como ovos, leite e
derivados, que, além de conter triptofano, possuem vitaminas do complexo B (tiamina,
piridoxina, niacina, cobalamina, riboflavina), proteinas, aminoacidos (tirosina), cromo,
ferro, célcio, fésforo, zinco, cobre, vitaminas A e D e biotina, que surtem inUmeros
efeitos benéficos sob a saude (Tavares, et al., 2014).

Uma pesquisa foi realizada no Distrito Federal com 10 integrantes do sexo feminino
entre 20 e 50 anos para investigar os efeitos da suplementacao do triptofano no auxilio
do tratamento contra a ansiedade, compulsdo e escolha alimentar. Foram
selecionadas mulheres que nédo utilizavam antidepressivos, suplementos alimentares
e/ou anabolizantes. O modelo de estudo escolhido foi Caso-Controle Duplo-Cego, ou
seja, 5 mulheres foram escolhidas para receberem a suplementacdo com o L-
triptofano, e 5 mulheres receberam um placebo, sendo esta informacéo desconhecida
pelas participantes. Na primeira fase (12 semana), foi feito um levantamento de dados
através de um exame de sangue para analisar o nivel plasmatico de serotonina e,
também foi aplicado um questionario para comparar os efeitos sobre a compulséo
alimentar e ansiedade com as outras etapas da pesquisa ap0s a suplementacdo. Na
segunda fase (22 e 32 semana), o grupo Triptofano consumiu, diariamente, 6 gramas
de aminoacidos neutros (Tabela 1), separados em trés doses de 2 gramas nos
periodos de 30 minutos antecedendo, respectivamente, o café da manh&, almoco e
jantar. O grupo Controle consumiu as capsulas de placebo (contendo amido) na
mesma quantidade e nos mesmos periodos que o grupo Triptofano. Realizando-se no
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final da terceira semana mais um exame sanguineo para verificar o nivel plasmatico
de serotonina total. Na terceira fase (42 e 52 semana), o0s integrantes do grupo
Triptofano foi adicionado com 1,2 gramas de L-triptofano diariamente (Tabela 2),
separados em trés doses de 400 mg nos periodos de 30 minutos antecedendo o café
da manha, almoco e jantar e o grupo Controle permaneceu com a mesma dieta
reservado a elas na 22 e 32 semana na mesma quantidade e periodo que o grupo
TRP. Ao final da 52 semana, foi realizado um exame de sangue nas integrantes, para
analisar o nivel plasmético de serotonina total. O questionario formado por 5 questdes,
teve a finalidade de observar a alteracao das caracteristicas da compulséo, ansiedade
e escolha alimentar, com isso, observando também os carboidratos, proteinas ou
lipidios de melhor preferéncia, sobre os alimentos que mais gostaram no decorrer da
semana. Foi levado em consideracdo também, a fase do ciclo menstrual, sendo capaz
de influenciar na conclusdo de cada fase, dado que o nivel de serotonina, se a
integrante estiver no periodo de ovulagdo/menstruacéo, pode, em razdo consideravel
diminuir. Também foram colhidas 3 amostras de sangue, na primeira, na terceira e na
quinta semana, para dosar os niveis de serotonina. Para essas amostras de sangue
coletadas para a analise dos niveis de serotonina total, as participantes tiveram que
seguir algumas orientacdes. Por exemplo, antes da coleta de sangue, permanecerem
8h em jejum; ficaram 24h sem ingerir alguns alimentos como banana, ameixa,
chocolate, tomate, frutos secos, entre outros para nao interferir nos resultados; ficaram
7 dias sem ingerir alguns medicamentos como Litio, Paracetamol, Naproxeno,
Reserpina, Morfina, entre outros. Os resultados utilizados como referéncia para este
exame sdo: Adequado entre 50 e 250 mg/ml; intermediario entre 250 até 400 mg/ml;
patoldgico acima de 400 mg/ml. Ao final da pesquisa, houve uma melhora significativa
da compulsdo alimentar, ansiedade e ingestdo alimentar do grupo submetido a
suplementacdo com triptofano, relacionado ao grupo Controle, bem como houve
elevacao dos niveis de serotonina no grupo TRP. Portanto, fica comprovado a
influéncia positiva do triptofano sob pacientes ansiosos. Foi possivel observar no
estudo, também, que uma alimentacao desequilibrada atrapalha o fornecimento de
nutrientes para a sintetizacdo do 5-HT, o que pode elevar os niveis de estresse
oxidativos e depresséao (Zanello, 2012).

Acrescenta-se o estudo randomizado de Lindseth; Helland; Caspers (2015), no qual
foram convocados 25 participantes, distribuidos em dois grupos com oferta de
triptofano (TRP), sendo que um grupo recebeu 5 gramas e 0 outro grupo recebeu 10
gramas de TRP, por duas semanas. Apdés a intervencdo analisou-se alguns
parametros como, a diferenca entre os escores de ansiedade, humor e depresséo dos
participantes. Além da suplementacdo, os participantes receberam uma dieta
devidamente calculada com as quantidades adequadas de quilocaloria, de forma
individualizada, e planejada para atender a RDA. Apds o final do estudo foi possivel
detectar através dos escores da Escala de Ansiedade de Autoavaliacdo de Zung que
as pessoas que consumiram maior teor de TRP em sua dieta, obtiveram respostas
benéficas na melhoria dos sintomas da ansiedade (LINDSETH; HELLAND;
CASPERS, 2015). Além disso, o0s pesquisadores observaram uma melhora
significativa no humor com o aumento do consumo de TRP na alimentagéo, com uma
diferenca de teste = 2,8, sendo p = 0,01, em comparagdo aos participantes que
consumiram apenas a quantidade minima de 5 mg - ou seja, 0S que consumiram alto
teor de TRP obtiveram melhora do humor 2,8 vezes mais do que os que foram
submetidos a baixas doses de TRP, e sendo p = 0,01, que indica que o efeito foi
notado, com alto indice de confianca (LINDSETH; HELLAND; CASPERS, 2015).
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Realizou-se uma pesquisa com 305 pessoas com idades entre 18 a 70 anos, para
ISS0, usou-se um estudo randomizado controlado para observar os resultados de duas
dietas com limitac&do de calorias. Na primeira dieta oferecida foi relativamente alta em
proteina (MHP), referindo-se a uma alimentagcdo com 30% de gordura, 40% de
carboidratos e 30% de proteina. Porém, na segunda dieta, pobre em gordura (LF), foi
oferecida uma alimentacédo composta por 22% de gordura, 60% de carboidrato e 18%
de proteina. Nas duas dietas, tinha uma restricdo de 30% de calorias, quando se
relacionado ao gasto energético (RODRIGUES-LOZADA et al., 2019).

Depois de relacionar as dietas, foi possivel visualizar as caracteristicas psicoldgicas,
na qual tiveram um avancgo relevante nas manifestagdes da depressédo em todos os
integrantes, no entanto esse progresso foi mais visto nas mulheres participantes do
grupo MHP, uma vez que essa dieta possuia mais alimentos ricos em triptofano,
propiciando uma melhora no estado psicolégico do individuo. Essa evolucdo também
se encontra relacionada com a eliminacéo de peso (RODRIGUES-LOZADA et al.,
2019).

Num estudo feito para investigar como a deficiéncia da serotonina pode influenciar na
ansiedade e na funcédo do sistema nervoso, foram utilizadas 28 pessoas com idades
de 20 a 45 anos, de ambos os sexos, entre 15 mulheres e 13 homens. Durante a
pesquisa foi observado que a auséncia do aminoacido triptofano causou nesses
individuos uma diminuicdo de 87,2% de triptofano, além disso, teve também uma
reducdo de 95,3% em relacdo como o TRP/LNAA, no que ocorreria uma reducao
efetiva da 5-HT no organismo do individuo. Em seguida a esse procedimento, 0s
integrantes obtiveram os sintomas de aumento da diurese, nojo e diminuicdo do
apetite, na devida ordem, 24,86%, 12,43% e 10,37%. Além do mais, 07 dos
participantes diagnosticados com a auséncia do triptofano também possuiram um
aumento da ansiedade e 8 integrantes apresentaram nervosismo (HSIAO, C.Y. et al,
2016).

Esses resultados, mais uma vez, comprovam o papel do TRP na TAG, aumentado o
nivel de serotonina e assim, controlando as emocdes do paciente (SILVA, etal., 2019).

CONCLUSAO

De acordo com o presente trabalho, baseado nas evidéncias cientificas até o
momento, pdde ser observado que o transtorno de ansiedade generalizada (TAG) nédo
deve ser considerada uma patologia isolada.

Evidenciou-se, também, a importancia do consumo de uma alimentacdo rica em
triptofano como estratégia nutricional coadjuvante no tratamento do TAG, visto que,
seu efeito na sintese de serotonina pode gerar melhora na qualidade de vida do
paciente, bem como o cuidado e/ou melhora do transtorno de ansiedade generalizada.
Perante o exposto, é possivel inferir que o acompanhamento nutricional é de suma
importancia na assisténcia de portadores de TAG, considerando a associacao direta
entre uma alimentacdo saudavel e a saude mental. Além da abordagem dietética, é
preciso uma equipe multidisciplinar humanizada para uma boa recuperacdo da
doenca, resultando na minimizagcdo das complicagbes e, assim, melhorando o
progndéstico dos pacientes.
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