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RESUMO

Objetivo: Investigar as evidéncias relacionadas a suplementagdo de micronutrientes na infancia
e seu papel no desenvolvimento neuropsicomotor. Metodologia: Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura com levantamento bibliografico realizado a partir da analise de artigos
publicados nas bases de dados Cochrane library, SCIELO, Medline (Via PubMed) e LILACS
(Via BVS). A estratégia de busca foram utilizados os seguintes descritores e operadores
booleanos: “Child Nutrition” AND “Micronutrients” AND “Dietary Supplements" e utilizando
filtro de artigos publicados no ultimo ano. Resultados e Discussdo: A deficiéncia de
micronutrientes ndo € facilmente reconhecida clinicamente no estagio inicial, com impactos
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devastadores no bem-estar das criangas e ramificacdes ao longo da vida, como cognicao
prejudicada, aumento da mortalidade infantil, retardo de crescimento e funcbes
imunobioldgicas comprometidas. Consideragfes Finais: O uso de suplementacdo nutricional
de micronutrientes na infancia pode amenizar os efeitos potenciais das deficiéncias e auxiliar
no tratamento de potenciais doencas, devendo ter a sua administragéo individualizada de acordo
com as doses recomendadas, para que o beneficio seja alcancado de forma certeira, evitando
impactos negativos associados a ingestdo excessiva, como intoxicacdo e sobrecarga dos
principais sistemas organicos, pois ndo tem-se estabelecido de forma exata o efeito da
positividade da suplementacéo.

DESCRITORES: Nutri¢do infantil; Micronutrientes; Suplementos Alimentares.

ABSTRACT

Objective: To investigate the evidence related to micronutrient supplementation in childhood
and its role in neuropsychomotor development. Methodology: This is an integrative literature
review with bibliographic survey carried out from the analysis of articles published in the
Cochrane library, SciELO, Medline (Via PubMed) and LILACS (Via BVS) databases. The
search strategy used the following descriptors and Boolean operators: "Child Nutrition" AND
"Micronutrients” AND "Dietary Supplements" and using a filter of articles published in the last
year. Results and Discussion: Micronutrient deficiency is not easily recognized clinically at
an early stage, with devastating impacts on child well-being and lifelong ramifications, such as
impaired cognition, increased infant mortality, growth retardation, and compromised
immunobiological functions. Final Considerations: The use of nutritional supplementation of
micronutrients in childhood can alleviate the potential effects of deficiencies and assist in the
treatment of potential diseases, and should have its administration individualized according to
the recommended doses, so that the benefit is achieved accurately, avoiding negative impacts
associated with excessive intake, such as intoxication and overload of the major organ systems,
because it has not been established exactly the positive effect of supplementation.

DESCRIPTORS: Child Nutrition; Micronutrients; Food Supplements.

1. INTRODUCAO

A transicdo nutricional, a qualidade e as préaticas de consumo de alimentos tém sido
apontadas como impulsionadoras da desnutricdo em alguns paises, devido ha um répido
crescimento econdémico com aumento de renda, comércio e marketing, juntamente com a rapida
urbanizagéo. Junto com essas mudancas veio uma transicdo nutricional acompanhada por um
aumento da prevaléncia de obesidade e doengas metabolicas. Essa transi¢do nutricional tem
sido associada a uma mudanga na ingestdo alimentar em que a dieta tradicional (rica em
laticinios, frutas e vegetais) esta sendo substituida por uma dieta ocidental caracterizada por

alto teor de gordura, aclcar e alimentos refinados.
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As préaticas alimentares precoces e 0 sobrepeso e a obesidade infantil tém sido
associados a um aumento subsequente no risco de obesidade posterior e doengas ndo
transmissiveis. Os primeiros 1.000 dias de vida, desde a concepcao até os dois anos de idade,
sdo uma janela de oportunidade critica que influencia o crescimento e desenvolvimento
adequados e fornece protecdo contra desnutricdo e supernutricdo a curto e longo prazo.
Acredita-se que as praticas de alimentacdo na primeira infancia sdo os fatores subjacentes que
resultam em déficits metabdlicos. Varios estudos demonstraram que a amamentacao exclusiva
por seis meses diminui o risco de sobrepeso e obesidade posteriores, sindrome da morte subita
infantil, doencas respiratérias, diarreia e o risco de desenvolver doengas ndo transmissiveis
(CHEIKH et al., 2022).

Certamente um sinal revelador de préaticas inadequadas de alimentacéo infantil em todo
0 mundo é a enorme carga global de desnutricdo. Saude e nutricdo materna, padrdes de
alimentacdo infantil e ingestdo nutricional sdo varidveis que modulam a desnutricdo. A
desnutricdo é definida pela ingestdo insuficiente ou excessiva de nutrientes, ingestao
desequilibrada de nutrientes vitais ou mau uso de nutrientes. A amamentacdo tem uma
correlacdo positiva com o desenvolvimento cognitivo e o funcionamento precoce do cérebro
em comparacdo com a alimentacdo com férmula (IBRAHIM et al., 2022).

Atrofia, magreza e baixo peso continuam sendo importantes problemas de saude publica
entre criangas pequenas em paises de baixa e média renda, onde impdem um risco aumentado
de morbidade e mortalidade infantil, prejudicam a funcdo cognitiva e diminuem a produtividade
econbmica adulta. Ao mesmo tempo em que a desnutricdo continua a atormentar as criancas
nos paises de baixa e média renda, houve um aumento de dez vezes na obesidade infantil e
adolescente nas ultimas décadas, resultando em uma situagdo denominada “o duplo fardo da
desnutri¢ao”. A obesidade aumenta o risco de doencas nao transmissiveis, incluindo doengas
cardiacas, diabetes tipo 2 e alguns tipos de cancer; e 0 baixo peso ao nascer e o rapido
crescimento fisico durante a infancia podem contribuir para 0 aumento dos riscos de obesidade
e doencas ndo transmissiveis associadas na idade adulta. Assim, as intervengdes de saude
publica para abordar a desnutrigdo infantil devem considerar os possiveis efeitos sobre o risco
de obesidade (ABBEDDOU et al., 2022).

Logo, a deficiéncia nutricional &€ um dos problemas de satde publica significativos que
afetam milhdes de pessoas em todo 0 mundo. Em criangas, o status de micronutrientes é de
interesse explicito, pois podem ter efeitos adversos significativos no crescimento,
desenvolvimento cognitivo e fisico. Ferro (Fe), Zinco (Zn) e Cobre (Cu) estdo entre 0s

oligoelementos importantes que sdo essenciais para as atividades estruturais e funcionais de
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todas as células do organismo, principalmente, para a recuperacdo nutricional da salde da
desnutricdo aguda moderada (NAWAB et al., 2022).

Uma vitamina lipossollivel essencial, a vitamina D é um desses micronutrientes
necessarios ao organismo em quantidade adequada para atingir o potencial genético de
crescimento entre as criangas, mas até agora a definicdo de “adequado” ndo esta bem
estabelecida. E importante para a manutengio da hemostasia do célcio e para a prevencéo de
fraturas Osseas, sua deficiéncia também estd relacionada a outras doencas como diabetes,
doencas infecciosas e distirbios metabdlicos. E obtida de forma exdgena a partir de fontes
alimentares e suplementos ou pode ser sintetizada endogenamente pelo organismo (AHMAD
etal., 2022).

Além dos Programas Nacionais de Suplementacdo de Micronutrientes, o Ministério da
Saude recomenda uma série de acOes voltadas para a prevencao e o cuidado da anemia e de
outras deficiéncias nutricionais, considerando seus multiplos determinantes. A promogdo da
alimentacdo adequada e saudavel é acdo central, primordial e estruturante da atengdo voltada a
todos os individuos, independentemente do ciclo de vida, e deve ser a base das orientacdes.
Com a ingestdo adequada de nutrientes, contribuindo para a prevencdo das deficiéncias de
vitaminas e minerais. O aleitamento materno exclusivo até o sexto més e oferecido até os 2 anos
de idade ou mais, bem como a diversidade da alimentagéo, sdo fatores determinantes para a
oferta de diferentes nutrientes e contribuem para a prevencéo de deficiéncias nutricionais, como
a anemia e a deficiéncia de vitamina A (BRASIL. Ministério da Saude, 2022).

A OMS recomenda a suplementacdo diaria de ferro como uma intervencdo de saude
publica para a prevencdo da deficiéncia de ferro e anemia em lactentes e criancas de 6 a 24
meses, que vivem em locais onde a anemia é altamente prevalente. Os ciclos devem ser
realizados preferencialmente aos 6 e 12 meses de idade da crianca, considerando a maior
vulnerabilidade para a ingestdo insuficiente de ferro e a alta demanda do mineral para o
crescimento e desenvolvimento infantil. E fundamental que as familias sejam orientadas quanto
a importancia da suplementacéo, bem como sejam informadas sobre dosagem, periodicidade,
efeitos colaterais, tempo de intervengéo e formas de conservacao, para que a adeséo seja efetiva,
garantindo a continuidade e o impacto positivo na diminuicdo do risco da deficiéncia de ferro
e de anemia entre criancas (BRASIL. Ministério da Saude, 2022).

E provavel que a principal motivagio para os pais incluirem a suplementacdo nas
criangas é contrariar o risco de deficiéncias e a preocupacdo com a quantidade de minerais e
vitaminas ingeridos na racao diaria. Porém, tanto a deficiéncia de vitaminas quanto a ingestdo
excessiva de vitaminas causam uma série de efeitos adversos a saude do corpo. A maior
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qualidade da dieta tem sido associada a um melhor status socioeconémico. Ao decidir se deve
usar suplementacéo, os seguintes fatores podem ser importantes: estado nutricional, qualidade
da dieta de base e habitos alimentares, atividade fisica e uso de medicamentos associados a
doencas cronicas (PIORECKA et al., 2022).

Os micronutrientes desempenham papéis importantes nas funcgdes fisiologicas normais
e na saude infantil. Por exemplo, a vitamina A é essencial para manter a fungdo imunolégica
normal, a arquitetura do tecido epitelial e as funcdes da retina. Além disso, a vitamina C é
necessaria para a sintese de colageno, facilita a absorcao de ferro no intestino delgado e serve
como um potente antioxidante que elimina os radicais livres que podem causar danos celulares
(WANG et al., 2022).

A deficiéncia de vitamina A (DVA) também é considerada um problema importante de
salde publica entre criancas de 6 a 59 meses. Tal deficiéncia esta associada a morbidade e
mortalidade por infecgBes comuns na infancia e é a principal causa evitavel de cegueira infantil
no mundo. Para combater a DVA, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) elaborou uma
diretriz de suplementacdo de vitamina A para a populacdo onde a prevaléncia de cegueira
noturna é de 1% ou mais entre criancas de 24 a 59 meses de idade ou onde a prevaléncia de
deficiéncia é de 20% ou mais entre lactentes e criancas de 6 a 59 meses. (RAI, 2022).

Por fim, é de extrema relevancia o embasamento de estudos que comprovem a eficacia
e indicacdo ideal de suplementacdo alimentar de micronutrientes na infancia, para ndo haver

prejuizos e nem uso indiscriminado
2. METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com levantamento bibliografico
realizado a partir da analise de artigos publicados nas bases de dados Cochrane library, SCiELO,
Medline (Via PubMed) e LILACS (Via BVS). A estratégia de busca foram utilizados os
seguintes descritores e operadores booleanos: “Child Nutrition” AND “Micronutrients” AND
“Dietary Supplements" e utilizando filtro de artigos publicados no ultimo ano. Foram incluidos
neste capitulo os estudos citados nos artigos selecionados que apresentavam concordancia com
a tematica e os critérios de inclusdo, foram excluidos os estudos com populacéo, intervencéo,
desenho e estruturacdo que ndo se alinharam ao objetivo do trabalho, como estudos que nédo
abordavam diretamente sobre suplementacdo, estudos com animais e estudos relacionados a
dietas veganas, vegetarianas ou alimentacdo parenteral. Os autores foram responsaveis por

selecionar os estudos por meio de protocolo padronizado que seguiu a sistematizacéo de leitura,
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respectivamente, de titulo, resumo e trabalho completo estabelecido em consenso antes do
inicio das buscas nas bases de dados, visando melhor qualidade e reducgdo de possiveis vieses.
A Figura 1 ilustra a estratégia utilizada para selecionar os artigos abordados nesta

revisao de literatura.

Estratégia de busca:

(*Child Nutrittion™) AND (““Micronutrients™ ) AND (“*Dictary Supplements™)

Publmed .\'p',a() C}D Cochane LIU\CSO

S~

Total de artigos encontrados nas plataformas

N~

143 artigos encontrados

Analise dos titulos e resumos que nNnao se encaixaram nos critérios de
inclusao, ou apresentaram algum dos critérios de exclusao

N

29 artigos permaneceram

Apos a leitura do artigo completo, foram excluidos artigos que nao
abordaram os critérios estabelecidos para serem adicionados a pesquisa

S

23 artigos permaneceram para
compor a pesquisa

Figura 1: Estratégia de busca para obtengéo dos artigos. Fonte: Autoria Propria.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Esta pesquisa destaca os principais micronutrientes e suas devidas utilizagdes na
infancia, onde o maior beneficio encontra-se naquelas criangas com caréncia nutricional ou com
desnutricdo aguda e de grau moderado. Além disso, demonstra-se que apesar dos avangos na
medicina, a desnutricdo continua sendo um grave problema de saude publica em varios paises.
Assim como, 0 sobrepeso e a obesidade também podem ser um fator de risco para ma absor¢ao
de nutrientes, causando efeitos deletérios.

A manutencéo de um perfil normal de micronutrientes durante os primeiros 1.000 dias
de vida, desde o momento da concepgdo até o segundo ano, é fundamental para o
desenvolvimento do cérebro, crescimento fisico e sistema imunoldgico ideal. Criangas com
deficiéncia de micronutrientes também sdo mais suscetiveis a doencas, baixo desempenho
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escolar, produtividade reduzida e desenvolvimento intelectual e social prejudicado, o que pode
afetar as geracdes futuras.

Um estudo realizado em Burkina Faso, pais Africano, com tamanho de amostra de 1.608
criancas, avaliou os efeitos de suplementos alimentares entre criangas com desnutri¢cdo aguda
moderada, com idade entre 6 e 24 meses. Elas, recebiam um suplemento diério por 3 meses
com suplemento nutricional a base de lipidios ou mistura de milho e soja, onde constatou-se
que o retardo de crescimento grave foi associado a menor taxa de cobalamina sérica essa
associacdo pode ser devido a uma dieta com poucos alimentos de origem animal ser uma causa
tanto da deficiéncia de cobalamina quanto do crescimento linear prejudicado (FRIIS et al.,
2022).

Sabe-se que os alimentos de origem animal sdo as Unicas fontes de cobalamina natural,
mas também uma excelente fonte de nutrientes de crescimento, como zinco, fésforo e
aminoacidos, que sao essenciais para a sintese de massa corporal magra e para o crescimento
linear. Embora a cobalamina seja essencial para o metabolismo e, portanto, para a sintese de
DNA, ela ndo ¢ considerada um nutriente de crescimento. Além disso, esses pacientes tinham
um déficit na capacidade de absorcdo intestinal, havendo prejuizo em seu crescimento e na
absorcéo dos nutrientes.

A cobalamina é encontrada exclusivamente em alimentos de origem animal ou
fortificados e dados emergentes confirmam que o status baixo de cobalamina é generalizado,
especialmente na Asia e na Africa. Diante disso, est4 bem estabelecido que a ingest&o adequada
de cobalamina é extremamente importante para a hematopoiese e o desenvolvimento infantil,
assim baixas taxas de cobalamina sérica prevalentes entre criangas com desnutricdo aguda
moderada e contribui para o0 comprometimento.

No estudo de FRIIS et al., 2022 o aumento da cobalamina sérica durante a
suplementacdo foi inadequado, pois 0s produtos alimentares ndo conseguem repor
adequadamente. A biodisponibilidade e adequacdo da cobalamina em suplementos alimentares
devem ser reconsideradas.

Uma refeicdo balanceada é capaz de suprir ao organismo humano todos os nutrientes
necessarios para o seu bom funcionamento. O uso de suplementag&o regular pode amenizar 0s
efeitos potenciais das deficiéncias ou auxiliar no tratamento de doencas. Nesse aspecto, a
utilizacdo de suplementagdo deve ser individualizada, fundamentada nos resultados da
avaliacdo dietética e do estado nutricional realizados e de acordo com as doses recomendadas,

principalmente quando se trata de criangas e adolescentes.
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A Estratégia de Fortificacdo da Alimentagdo Infantil com Micronutrientes em PO
recomendada pela Organizagdo Mundial da Salde (OMS) objetiva potencializar o pleno
desenvolvimento infantil, a prevencéo e o cuidado da anemia e outras deficiéncias nutricionais
por meio da suplementacdo com micronutrientes em pd. A fortificagdo com micronutrientes em
po é tao efetiva quanto a suplementacdo com ferro na prevencgdo da anemia, no entanto, possui
melhor aceitacdo em fungéo dos reduzidos efeitos colaterais quando comparada a administracdo
de suplemento de ferro isolado, além de ter como pressuposto a promocao da alimentagéo
adequada e saudavel.

Os resultados avaliados em grupos randomizados refletem que alteracfes no estado do
ferro séo decorrentes de alteracBes nos niveis sericos de ferritina e hemoglobina reticulocitaria
na faixa etaria de 0 a 4 meses. No nivel sérico de proteina C-reativa (PCR) em 0 e 4 meses ap0s
a suplementacdo com micronutrientes também € outro resultado primario de interesse, uma vez
que a ferritina é um reagente de fase aguda e, portanto, a variabilidade no nivel sérico de
ferritina é influenciada pela inflamacdo induzida por infec¢des helminticas. Assim, a PCR
sérica reflete o sucesso do tratamento de desparasitacdo, e um baixo nivel de PCR significa
auséncia de inflamacdo, permitindo-nos atribuir qualquer aumento nos niveis séricos de
ferritina ao sucesso da suplementacéo de micronutrientes.

O estudo de PIORECKA et al, 2022, identificou estatisticamente uma relevancia quanto
o0s parametros relacionados ao sexo, regido sociodemografica, e contexto familiar com direta
relacdo ao status ocupacional dos pais em relacdo aos fatores relacionados ao consumo ou néao
de suplementos alimentares. Foi demonstrado que meninos sdo0 mais propensos a consumir
suplementos dietéticos do que as meninas, constituindo 37,3 % e 27,8%, respectivamente.
Suplementos também foram dados significativamente mais frequentemente para criangas que
vivem em areas rurais e para criancas que vivem em familias multigeracionais, o consumo de
suplementos por criangas que tinham ambos os pais profissionalmente ativos foram de 30,2%,
enquanto quando um ou ambos os pais ndo trabalhavam, a frequéncia foi significativamente
maior, de 50%.

Os paises do hemisfério norte recomendam a suplementacdo universal de vitamina D
em bebés, criancas pequenas e adolescentes para otimizar os niveis de 25 (OH) D e prevenir o
raquitismo nutricional. Muitos fatores contribuem para a deficiéncia de 25(OH)D, incluindo
aumento da renovacdo Ossea durante periodos de rapido crescimento esquelético. Em
infantojuvenis, uma suplementacg&o diaria de 400 Ul (vs. 1.000, 2.000 e 4.000 Ul) é suficiente
para prevenir a diminuigdo fisioldgica de 3 ng/mL nas concentraces de 25(OH)D durante o

inverno, de modo a manter a 25(OH)D dentro do alvo. O pico de mineralizagdo é atrasado em
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comparagdo com o pico de crescimento, fornecendo assim uma justificativa para manter a
suplementacédo durante a puberdade.

A preocupacdo de alguns pais € a presenca de excipientes na formulacéo licenciada da
vitamina D, levando pais e alguns médicos a fornecerem suplementos alimentares ao invés de
formulagBes medicamentosas. Até o momento, ndo ha ligacao estabelecida entre a presenca de
certos sabores/excipientes nas preparagoes licenciadas de vitamina D e a ocorréncia de doencas.
A intoxicacdo por vitamina D é causada principalmente pela prescricdo ou administracdo
inadequada e/ou pelo uso de preparagdes de alta dosagem sem receita médica.

Em relacdo ao zinco, o fornecimento diario de alimentos complementares com
nutrientes a base de lipidios em pequenas quantidades suplementos (SQ-LNS) contendo
diferentes quantidades para criancas de 9 a 18 meses de idade, juntamente com tratamento de
morbidade e aconselhamento periddico sobre praticas de alimentagdo infantil, teve um impacto
positivo nos ganhos de peso corporal, comprimento, a medida de estatura (TBW) e mudancas
em composicdo corporal (MLG) em criangas.

O zinco € essencial para a sintese de tecido magro, seja por causa de sua incorporacao
direta no tecido recém-sintetizado ou seus efeitos indiretos sobre o apetite e ingestdo de energia.
No entanto, fornecer zinco adicional néo teve impacto na composi¢do corporal. Conforme
relatado anteriormente, também se descobriu que a administracdo de zinco adicional, seja em
SQ-LNS ou em comprimidos dispersiveis, ndo afetou independentemente o crescimento linear
ou ganho de peso das criangas. No entanto, em outro estudo, o fornecimento de zinco na forma
de comprimido ou xarope aumentou o crescimento linear e 0 acréscimo de massa magra em
relacdo ao fornecimento por meio de alimentos.

Foi observado que o ferro e o cobre na dieta interferem no nivel plasmatico de zinco,
pois ambos competem pela absorcao no intestino delgado ou transporte no figado ou no sangue.
Foi observado aumento significativo nos niveis médios de ferro plasmatico, mas os niveis
médios de zinco plasmatico diminuiram ainda mais.

O efeito do suplemento nutricional a base de lipidios foi comparado com placebo de
baixa caloria por um més, em criancas abaixo do peso com idade entre 5 a 10 anos, para verificar
como os suplementos nutricionais a base de lipidios (LNS) melhora a ingestdo de energia,
vitamina D (VD) e niveis de calcio nessas criangas. Apds quatro semanas de suplementacéo,
ndo houve alteracdo nos niveis de VD no grupo LNS e nos grupos placebo. Varios estudos
foram realizados em criangas, bebés e criancas em idade escolar saudaveis, mostrando uma
melhora nos niveis de VD apds a suplementacdo, enquanto em alguns dos estudos nenhuma

melhora foi observada.
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No que diz respeito as adequagdes de macro e micronutrientes, os resultados indicam
um consumo excessivo de gordura, baixa ingestdo de &cidos graxos essenciais em todas as
faixas etarias e ingestdo deficiente e excessiva de vitaminas e minerais em todas as faixas
etarias. Os achados dos efeitos fixos revelaram que a suplementacéo de vitamina A (VAS) nédo
tem efeito sobre a anemia (categorizada em qualquer anemia e anemia leve/moderada) e falha
antropométrica (categorizada em baixa estatura, emagrecimento e baixo peso). Um estudo
sugere que os efeitos positivos da suplementacao de vitamina A parecem limitados a populacdes
com desnutri¢do aguda e cronica.

Portanto, a manutencao do estado normal de micronutrientes em criangas pequenas € de
suma importancia para garantir o crescimento fisico e o desenvolvimento cognitivo normais. A
deficiéncia de micronutrientes ndo é facilmente reconhecida clinicamente no estagio inicial,
com impactos devastadores no bem-estar das criancas e ramificacfes ao longo da vida, como
cognigdo prejudicada, aumento da mortalidade infantil, retardo de crescimento e funcGes
imunobiolégicas comprometidas. Criancas com deficiéncia de micronutrientes também sdo
mais suscetiveis a doencas, baixo desempenho escolar, produtividade reduzida e
desenvolvimento intelectual e social prejudicado, o que pode afetar as geracdes futuras. Além
disso, a deficiéncia de micronutrientes tem sido associada a obesidade e doengas néo
transmissiveis. A ingestdo adequada de micronutrientes durante esse periodo, portanto,
estabelece as bases para o crescimento, a salde e o neurodesenvolvimento ideais ao longo da
vida (WANG et al., 2022).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Com o avanco da carga global de desnutricdo infantil, fica evidente que as praticas de
alimentacdo atualmente revelam-se de maneira inadequada, pois os padrfes de nutricdo sdo
variaveis que modulam e impactam de forma direta o estado fisiol6gico do organismo humano.
Dessa maneira, 0 uso de suplementacdo nutricional de micronutrientes na infancia pode
amenizar os efeitos potenciais das deficiéncias e auxiliar no tratamento de potenciais doencgas,
devendo ter a sua administracdo individualizada de acordo com as doses recomendadas, para
que o beneficio seja alcancado de forma certeira, evitando impactos negativos associados a
ingestdo excessiva, como intoxicacao e sobrecarga dos principais sistemas organicos, pois ndo
tem-se estabelecido de forma exata o efeito da positividade da suplementacdo. Sendo assim,

torna-se importante o desenvolvimento de pesquisas adicionais a longo prazo nesse contexto.
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