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A vitamina E é uma vitamina com
importante func¢ao antioxidante, com
excelente caracteristica de defesa
contra efeitos nocivos dos radicais
livres. Atualmente, o termo vitamina E
esta sendo considerado como um nome
que descreve as atividades tanto dos
tocoferdis como dos tocotriendis.

VITAMINA E
PROPRIEDADES
ESTRUTURA E FONTES

O significado das vitaminas para
a satide e nutri¢do ja é conhecido ha
muito tempo. Entretanto, s6 comegou
a ser aplicado no século 15, quando os
cientistas constataram que os nutrien-
tes encontrados em varios alimentos
poderiam melhorar a satide.

Dentre as varias classes de vitami-
nas conhecidas, a vitamina E tem sido
descrita como a vitamina da fertilidade,
segundo observagdes cientificas em
animais. Desde 1920, observou-se que,
no rato branco, uma dieta s6 de leite
(leite desnatado) leva a uma paralisagio
da reproducio.

Em 1922, pesquisadores observaram
que a auséncia de um fator alimenticio
lipossoliavel na dieta, presente nas folhas
verdes e sementes de trigo, resultava,
no rato fémea gravida, na reabsorgio
ou morte fetal, enquanto a ovulagdo e
concepgdo continuava a ser realizada
normalmente. A deficiéncia em ratos
machos resultou em uma alteragio do
epitélio seminifero.

Essa substincia, conhecida como
vitamina E, também recebe o nome de
tocoferol, das palavras gregas tocos,
que significa nascimento, e pherein,
que significa transportar.

Em 1936, as primeiras formulagoes
de vitamina E foram obtidas pela extra-
¢do do dleo de gérmen de trigo, sendo
a sua sintese realizada posteriormente,
em 1938.

Somente ap6s a reprodugao da molé-
cula pela sintese € que os efeitos do com-
plexo da vitamina E foram destacados,
primeiro em animais e, posteriormente,
em seres humanos. Em 1968, a vitamina
E foi reconhecida como um nutriente
essencial para os seres humanos pela
Food and Nutrition Board do Na-
tional Research Council, dos Estados
Unidos.

A maioria dos beneficios da vitamina
E é resultado de suas qualidades antioxi-
dantes. Isso significa que ela se associa ao
oxigénio e destroi os radicais livres. Ela
impede que as gorduras poliinsaturadas
€ outros compostos sensiveis ao oxigénio,
como a vitamina A, sejam destruidos
pelas reagoes prejudiciais da oxidagao.
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As propriedades antioxidantes da vitamina E também sdo importantes para as
membranas celulares. Por exemplo, a vitamina E protege as células do pulmao que
estdo em contato constante com o oxigénio e os globulos brancos, que ajudam a
combater doengas.

Mas os beneficios do papel antioxidante da vitamina E realmente podem ir além.
Existem evidéncias significativas de que a vitamina E oferece prote¢do contra a
doenca cardiaca, além de desacelerar a deterioragio associada ao envelhecimento.
Antigamente, os criticos ridicularizavam essas declarages, mas uma melhor com-
preensio da importancia do papel antioxidante da vitamina E pode estar comeg¢ando
asurtir efeito. Entretanto, como ocorre com o betacaroteno, o efeito dessa vitamina
na prevencgdo de doenga cardiaca pode ser sensivel ao tempo e a dose.

O reconhecimento da vitamina E como um agente antirradical das estruturas de
protegdao da membrana das células contra os efeitos destrutivos dos radicais livres,
causou um renovado interesse nesta vitamina. Além disso, estudos epidemiolégicos
sugerem que a vitamina E desempenha papel protetor em doengas cardiovasculares
e alguns tipos de cancer.

A vitamina E também age como um antioxidante nos alimentos. Nos 6leos
vegetais, ajuda a evitar que eles sejam oxidados e estraguem. Da mesma maneira,
impede que a vitamina A dos alimentos oxide. Isso torna a vitamina E um conser-
vante de alimentos muito atil.

Embora saibamos que a vitamina C pode ser encontrada nas frutas citricas,
poucos sabem em que outros alimentos a vitamina E pode ser encontrada. Oleos e
margarinas de milho, carogo de algodao, soja, cartamo e germe de trigo, € nozes sio
excelentes fontes de vitamina E. Frutas, verduras e grios integrais contém menor
quantidade. O refinamento de graos diminui seu teor de vitamina E, assim como
o processamento comercial e o armazenamento do alimento. O cozimento dos
alimentos em temperaturas elevadas também destréi a vitamina. Por isso, um éleo
poliinsaturado nao tem valor como fonte de vitamina E se for usado para fritura.
Suas melhores fontes sdo alimentos frescos e levemente processados, assim como
aqueles que nao sao cozidos por muito tempo.

A Tabela 1 apresenta os alimentos ricos em vitamina E.

TABELA 1 - ALIMENTOS RICOS EM VITAMINA E

ALIMENTO QUANTIDADE VITAMINA E (MG)

Cereal com fibras 1 xicara 30,2
Oleo de germe de trigo 1 colher de sopa 24,6
Cereal total 1 xicara 234
Avela 1/2 xicara 16,1
Semente de girassol 2 colheres de sopa 9
Amendoim 1/2 xicara 82
Castanha-do-para 1/2 xicara 6,6
Oleo de caroco de algodao 1 colher de sopa 52
Milho 1 espiga 48
Oleo de cartamo 1 colher de sopa 47
Améndoa 1/2 xicara 4
Oleo de milho 1 colher de sopa 2,8
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Embora a vitamina E nio esteja tdo
a disposi¢do quanto algumas outras
vitaminas, ndo ingeri-la em quantidade
suficiente pode trazer consequéncias,
acarretando perigo a satide.

DEFICIENCIA DE
VITAMINA E

A vitamina E é essencial para o ser
humano. Sua deficiéncia ndo é frequente,
mesmo em pessoas que vivem com dietas
relativamente pobres desta vitamina,
podendo se desenvolver em casos de
md absor¢io de gordura, fibrose cistica,
betalipoproteinemia, algumas formas de
doenca hepatica cronica e congénita.

O recém-nascido, principalmente
o prematuro, é particularmente vul-
neravel a deficiéncia de vitamina E,
devido as suas deficiéncias de reservas
corporais, pobre digestio, deterioragio
da absor¢ao e diminui¢éo do transporte
sanguineo, pela baixa concentragio de
LDL no feto ¢ no bebé ao nascer. Por
outro lado, os radicais livres tém sido
implicados na patogénese da fibroplasia
retrolental, displasia broncopulmonar,
anemia hemolitica do recém-nascido, e
sangramento intraventricular.

A deficiéncia de vitamina E pode
afetar o sistema nervoso. Em estudos,
a necrose do sistema nervoso central
(encefalopatia nutricional) e distrofia
axonal foram observadas em animais
mantidos por longos periodos com
dietas deficientes em vitamina E. A
neuropatia comega a partir do dano
da membrana axonal e decorre de uma
axonopatia distal e retrograda taxa de
mortalidade (dying back), a qual afeta
as fibras mielinizadas de grande calibre.
O edema surge pela passagem de plasma
dos capilares para o tecido subcutineo,
aparentemente como resultado da per-
meabilidade capilar anormal e hemdlise
das hemadcias. A maioria dos efeitos da
deficiéncia de vitamina E pode ser atri-
buida a danos na membrana causados
pelo actimulo de lisofosfatidil colina,
que € citolitica. A maioria das sequelas
secundarias a deficiéncia de vitamina E
sdo subclinicas.

As alteragbes neuropatoldgicas in-
cluem distrofia neuroaxonal, que afeta,
primaria e bilateralmente, o ndcleo
da medula, sendo observado também

nos segmentos cervical e tordcico da
medula espinhal, mas ndo na regiao
lombar e sacra.

O sistema nervoso periférico também
mostra uma perda seletiva de axOnios
mielinizados sensorial de grande calibre,
que é mais grave nos segmentos do axo-
nio distal, como ocorre no ulnar e sural.

Os sintomas neurolégicos presentes
em pacientes com doengas cronicas
de absor¢io de gordura, geralmente
atribuida a deficiéncia de vitamina B, ,
pode ser resultado de um prolongado
déficit de vitamina E.

O modo de a¢io exato da vitamina E
no tecido nervoso nao foi estabelecido,
mas ¢ conhecido por ser essencial na
manuten¢do da integridade e estabili-
dade da membrana axonal.

O sistema imunolégico também
pode ser afetado pela falta de vitamina
E no organismo. Imunodeficiéncias rela-
tadas em individuos desnutridos podem
resultar da falta de vitaminas e minerais.

Segundo estudos, a deficiéncia de vi-
tamina E em animais de laboratério tem
produzido uma diminui¢éo da hipersen-
sibilidade tardia, resposta de linf6citos
e producdo de imunoglobulina. Esse
efeito nio estd relacionado a sua pro-
priedade antioxidante, mas, talvez, seja
produzido por indugio de proliferagio
celular. As ¢élulas linféides armazenam
vitamina E e 0 aumento do seu consumo
aumenta a resposta celular, incluindo
a reacdo de hipersensibilidade tardia
e atividade de depuragdo das células
reticulo-endotelial.

Em animais de laboratorio, jovens
e adultos, a vitamina E diminuiu a pro-
dugio de prostaglandinas em células
do sistema imunoldgico e aumentou a
imunidade.

Pesquisas relatam que a alteragio
entre a relagao da fungdo fagocitaria e da
biodisponibilidade de a-tocoferol pode ser
o principal regulador da taxa de fagocito-
se. Na auséncia de O, ou na presenga de
vitamina E, a taxa de fagocitose aumenta,
mas ocorre uma diminuigdo da morte
bacteriana pelo decréscimo da disponibili-
dade de H,0,. A produgdo de per6xido sem
controle adequado pode, teoricamente,
conduzir a auto-oxidag¢io e deterioragio
da capacidade fagocitaria e, em circuns-
tancias normais, o perdxido pode ser um
modulador da taxa fagocitaria.

A vitamina E pode afetar a resposta
imune por sua intera¢do com o 4cido
araquidonico das membranas dos
macréfagos.

Outro dano causado pela deficiéncia
de vitamina E é no sistema cardiovas-
cular. A relagao da vitamina E com
doengas cardiovasculares tem sido
estudada desde o estabelecimento de
uma associagio entre a peroxidagao
lipidica e tais doengas, que constituem
a principal causa de morte nos paises
desenvolvidos. Exaustivos estudos tém
sido realizados sobre a oxidag¢do da LDL
¢ da capacidade protetora da vitamina
E sobre os lipidios transportados nessas
lipoproteinas.

O colesterol LDL também ¢é oxidado
durante as modificagoes de LDL, o que
pode aumentar sua toxicidade e ate-
rogenicidade. As LDL modificadas por
oxidag¢do (nao naturais) sio potentes
quimioatrativos de mondcitos humanos,
sendo por vezes potentes inibidores da
motilidade de macréfagos residentes.

Para aumentar a captag¢io da LDL
modificada por macréfagos, estas devem
alcancar a tltima fase de decomposig¢io
lipidica. A indicacdo de que a ligagao de
aldeidos aos grupos amino livres consti-
tui em uma mudanga significativa para
a internaliza¢do pelos macréfagos; isto
¢é apoiado pela constatagio de que os
anticorpos contra a LDL modificada pe-
los aldeidos sdo capazes de reconhecer a
LDL oxidada em lesoes ateroscleréticas.

Estudos epidemioldgicos e labora-
toriais sugerem que os antioxidantes
(vitamina E e os carotendides) protegem
contra o aparecimento destas doengas.
Os resultados foram obtidos apds a
andlise dos fatores de risco conhecidos
¢ controlados dessas varidveis, embora
os resultados sejam inconsistentes.

COMPONENTES DA
VITAMINA E -TOCOFEROIS
ETOCOTRIENOIS

A vitamina E nao é um tnico com-
posto, mas varios compostos diferentes,
todos com a atividade da vitamina E. Na
verdade, A vitamina E natural é com-
posta por oito substincias diferentes,
as quais pertencem a dois grupos de
compostos. O primeiro grupo é derivado
do tocol e apresenta uma cadeia lateral

saturada contendo 16 dtomos de carbono. Esse grupo inclui quatro dos oito com-
postos, sendo eles o a-tocoferol, B-tocoferol, y-tocoferol e o 6-tocoferol. A diferenga
entre estas moléculas reside na quantidade de grupos metil que substituem o anel
aromatico do tocol (veja Figura 1).

FIGURA 1 - ESTRUTURA MOLECULAR DOS TOCOFEROIS
nl

CH, . <A
H B

1 H H § - tocopherol

2 H CHy [-tocopherol

3 CH, H T = tocopheral

4 CHy; CHy; a-locopheral

O segundo grupo de substancias com atividade biologica da vitamina E sdo
derivadas do tocotrienol e inclui as restantes quatro moléculas que fazem parte da
vitamina E, sendo elas o a-tocotrienol, f-tocotrienol, y-tocotrienol e o 6-tocotrienol.
A diferenga entre estas moléculas e as suas homologas anteriores é o fato destas
possuirem uma cadeia lateral insaturada contendo 16 dtomos de carbono. A se-
melhanga do que foi dito anteriormente, a diferenga entre os varios isdbmeros de
posicao (a, B, y e 8) reside apenas no fato de as substitui¢oes de grupos metil serem
feitas em locais diferentes do anel aromatico (veja Figura 2).

FIGURA 2 - ESTRUTURA MOLECULAR DOS TOCOTRIENOIS
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Todos os tocoferdis ocorrem a temperatura ambiente, sob a forma de um 6leo
viscoso amarelo-palido. Sao insoliiveis em 4gua, muito soliiveis em gorduras, 6leos
e solventes orgénicos (éter, acetona, cloroférmio, metanol, dlcool etilico e metili-
o). Sao pouco sensiveis ao calor, luz e acido, e muito sensiveis a oxidagdo e bases.

A vitamina E estd presente na dieta como ésteres de tocoferdis. Os ésteres
sdo hidrolisados por um éster hidrolase pancreitico, sendo apenas absorvidos os
tocoferdis livres.

A absorgdo ¢ efetuada na parte média do intestino delgado, na presenga de
sais biliares e de lipase pancredtica. A absor¢io é incompleta; para uma ingestiao
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didria normal (5 a 15mg/dia), a fragio
absorvida é de cerca de 50%.

O mecanismo de absor¢do nio é
bem compreendido. Os tocoferdis sao
absorvidos sob a forma de micelas mis-
tas, a0 mesmo tempo em que os dcidos
graxos livres e monoglicerideos, em
um processo de difusdo. Em seguida,
sa0 incorporados nos quilomicrons (as
lipoproteinas plasmaticas responsaveis
pelo transporte dos lipides da dieta
absorvidos pelo intestino) e juntam-se
a circulagdo geral pelo canal linfatico.

No plasma, os tocoferdis estdo
ligados quase que inteiramente as
lipoproteinas HDL e o LDL. Contudo,
existe uma diferenga entre os sexos: nas
mulheres, a maioria é ligada ao HDL, e
nos homens, a maioria ¢ ligada ao LDL.

No plasma, encontram-se 80% a
90% de o-tocoferol, sendo o restante,
principalmente, y-tocoferol. As outras
formas de vitamina E estdo presentes
apenas em quantidades muito pequenas.
A taxa plasmatica normal de a-tocoferol
é de 5a16mg/l e estd intimamente re-
lacionado a taxa plasmatica dos lipidios
totais e do colesterol.

A concentragio nos glébulos ver-
melhos do sangue é baixa (20% daquela
do plasma).

Os 6rgaos mais ricos em a-tocoferol
sdo os tecidos adiposos ¢ as glandulas
suprarrenais. No entanto, devido ao
seu peso, o tecido adiposo, o figado e
os musculos sio os principais locais de
armazenamento.

O contetido total do organismo ¢é de
3,48 a 8¢ no adulto. Ao nivel celular, as
maiores concentragdes de vitamina E
estdo presentes nas membranas (cito-
plasmica, mitocondrial, microssomal
e nuclear).

A vitamina E é eliminada, na maior
parte, por via fecal, na bilis, como toco-
ferilhidroquinona conjugado com acido
glucurdnico. Cerca de 1% é excretado na
urina como 4cido tocoferonico, também
conjugado.

Enquanto os tocoferdis estao geral-
mente presentes nas castanhas (amén-
doas, avelas, castanha do Pard) e nos
6leos vegetais comuns (germe de trigo,
girassol), os tocotriendis estao nos graos
de cereais (aveia, cevada, centeio) e em
certos Oleos vegetais (6leo de palma e
6leo de farelo de arroz).
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Os tocotriendis desempenham um
importante papel na prevengio e no tra-
tamento do cancer. O desenvolvimento
do cancer se faz em mdltiplos estagios:
iniciagao, promogao e progressao. E mui-
to dificil nos proteger contra a a¢io de
carcindgenos ambientais, porém o estagio
de promogao pode ser inibido por varios
produtos naturais, entre eles a vitamina E.

Muitas evidéncias sustentam o papel
davitamina E na prevengao do cancer e
vérios trabalhos mostram que suplemen-
tos de a-tocoferol reduzem a incidéncia
de alguns tipos, incluindo o cancer co-
lorretal, esofago e prostata, funcionando
como um agente preventivo. Entretan-

to, muitos estudos ndo conseguiram
mostrar efeito aldum sobre o cancer
ja instalado e outros estudos, ainda,
mostraram que os tocofer6is podem
tavorecer a prolifera¢ao celular maligna.

A vitamina E, tocoferol, possui
varios efeitos fisiol6gicos que interfe-
rem na quimioprevengiao do cancer,
destacando-se entre eles, a inibi¢ao
da peroxidagio lipidica, diminuindo
a agdo dos seus subprodutos sobre o
DNA; a inibi¢dao do radical hidroxila,
que lesa diretamente o DNA do niicleo;
e, finalmente, a inibi¢io da formagio
de mutagénicos ambientais potentes,
€Omo o peroxinitrito e as nitrosaminas.

Pesquisas demonstraram que o
tocotrienol possuiu efeito superior ao
tocoferol como antioxidante, o que leva

a supor que o tocotrienol mostraria a
sua eficacia em estudos epidemiolGgicos
de prevengio de cancer, onde o tocoferol
falhou. De fato, uma agio totalmente
inédita do tocotrienol é o seu potente
efeito antiproliferativo e antimitdtico
em virias neoplasias.

Fragoes ricas de tocotrienol extraidas
do 6leo de palma retardaram o apareci-
mento de tumores de mama em ratas e
o inicio de linfomas em camundongos
geneticamente susceptiveis. Estudos
mostraram a inibi¢ao do crescimento
de células tumorais humanas e de ca-
mundongo: H69, Hela e P388, com a sua
€exposi¢io ao tocotrienol por 72 horas.
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Em estudos, os tocotriendis inibi-
ram o aumento da atividade da gama
glutamil transpeptidase, (marcador
de neoplasia) em rato submetido ao
2-acetilaminofluoreno, um hepato car-
cindgeno, e aumentaram o tempo de
laténcia de tumores de mama induzidos
pelo dimetilbenzantraceno (DMBA).
Pesquisas mostraram que o gama e o
delta tocotriendis exibem forte atividade
contra a promog¢ao de tumores, pois ini-
bem a expressio EBV-EA (Epstein-Barr
virus - early antigens) em células
linfoblast6ides humanas, induzidas pelo
tetradecanoilforbolacetato (TPA). Na
maioria dos trabalhos acima o tocoferol
ndo apresentou qualquer efeito sobre as
células neoplasicas.

Muitos estudos mostraram que os

Oleos vegetais mais comumente usados
pela populagio e ricos em 4cido linoléico
promovem o0 aparecimento de tumores
de mama em ratos, enquanto que nao
se observa tal fato quando se emprega
0 6leo de palma. Pesquisas ja haviam
demonstrado in vitro que o 4cido lino-
léico estimula o crescimento de células
de cancer mamario humano em cultura.
Na verdade, em se tratando de seres
humanos os varios estudos epidemiolgi-
cos sobre 0 assunto nunca conseguiram
implicar o 4cido linoléico no aumento da
incidéncia do cancer de mama.

Empregando-se a fra¢io rica de toco-
trienol do 6leo de palma, na concentragio
de 180 micrograma/ml em meio de cul-
tura, os pesquisadores obtiveram 50% de
inibigao da proliferagéo celular da linha-
gem MDA - MB - 435 do cancer de mama
humano. Em concentragoes superiores a
225 micrograma/ml, o resultado obtido
foi de 100% de inibigao da proliferagao
celular. Como esta linhagem tumoral
nao possui receptores estrogénicos, o
efeito observado ocorre por mecanismo
diferente e independente de estrogeno.

No mesmo estudo, observou-se o
efeito do tocotrienol sobre o cancer de
mama, agora empregando uma linha-
gem dependente de estrégeno: ER+
MCF7. A fracao MCF7 subtipo Mc¢ Grath
¢é tdo dependente de estrogeno que é
quase incapaz de proliferar na auséncia
do horménio. Outro fator que regula a
sua proliferagio sao fatores semelhantes
a0 IGF (insulin-like growth factors).
Pesquisas mostram que a fra¢éo rica em
tocotrienol inibe o crescimento desta
linhagem de células, mesmo na pre-
senga de estrégeno, e de uma maneira
dependente da dose, ou seja, quanto
maior a dose de tocotrienol maior a
inibi¢éo tumoral.

Na auséncia de estrogeno as fragoes
mais eficazes sio a gama e a delta, que
em concentragdes de 6 microgramas/ml
inibem completamente a proliferagio
celular. Na presenca de estradiol a
fracao delta na concentragio de 10 mi-
crogramas/ml é a mais eficaz, inibindo
completamente a proliferagdo celular,
enquanto a fragdo gama inibe 63% ¢ a
fragao alfa 32%.

Quanto ao modo de agdo, estudos
demonstraram que o tocotrienol age
por um mecanismo nao dependente de

receptores estrogénicos e nao depen-
dente de fatores de crescimento (IGFs).

A inibi¢ao do cancer de mama pelos
tocotrienois possuiu implicagoes clini-
cas importantes, porque sio capazes nio
s6 de inibir o crescimento de fendtipos
ER-positivos ¢ ER-negativos, mas tam-
bém porque as células responsivas ao
estrogeno podem ser inibidas mesmo
na presenga do horménio.

De acordo com os estudos realizados,
os tocotriendis poderiam oferecer uma
estratégia complementar no tratamento
do cancer de mama resistente a outras te-
rapéuticas, ou ainda ser empregado ja nas
fases iniciais do tratamento convencional.

VALORTERAPEUTICO

Sendo um antioxidante extrema-
mente potente, a vitamina E ajuda a pre-
venir cancer, doenga cardiaca, derrame,
catarata e, possivelmente, alguns sinais
do envelhecimento.

A vitamina E protege as paredes
das artérias ¢ impede que o colesterol
LDL seja oxidado. A oxidagdo do coles-
terol LDL marca o comego das artérias
obstruidas. A vitamina E também man-
tém o sangue sem coagulos, evitando o
actumulo de plaquetas. Niveis elevados
de vitamina E no corpo diminuem o
risco de um infarto ou derrame nao fatal
na maioria das pessoas.

Um agente dinadmico de combate ao
cancer, a vitamina E protege as células
e o DNA contra lesdes que possam se
tornar cancerosas. Diminui o cresci-
mento de tumores, além de melhorar
o funcionamento imunoldgico e evitar
que substancias pré-cancerosas transfor-
mem-se em carcinggenos. Estudos com
camundongos mostram que a vitamina
E aplicada a pele pode ajudar a preve-
nir o cancer decorrente da exposi¢do a
radiagdo ultravioleta.

As mulheres que sofrem de displa-
sia mamadria geralmente sentem alivio
com a suplementagio de vitamina E. A
displasia caracteriza-se por dores nas
mamas, as vezes, com nddulos benignos
ou inchaco, normalmente essas dores
comegam alguns dias antes do periodo
menstrual. Pesquisadores nao sabem ao
certo por que a vitamina E ajuda nesse
problema, mas varios estudos indicam
que ela realmente o faz.

Avitamina também pode ser benéfi-
ca as pessoas com diabetes, melhorando
a acio da insulina e o metabolismo da
slicose no sangue, diminuindo o estres-
se oxidativo.

Esse modesto nutriente mantém o
sistema nervoso saudavel, protegendo as
camadas de mielina que cercam os ner-
vos. Aparentemente, também previne
a degenerag¢do mental que ocorre com
o envelhecimento, incluindo, possivel-
mente, a doenga de Alzheimer.

Os atletas precisam ingerir quanti-
dade adequada de vitamina E. O préprio
metabolismo do organismo cria radicais
livres durante o exercicio aer6bico em
excesso. As reservas de vitamina E
garantem que esses radicais livres ndo
saiam do controle nem causem proble-
ma. A terapia com vitamina E também
trata dores da claudicagao nos misculos
da panturrilha que ocorrem a noite ou
durante a pratica de exercicios.

Os bebés prematuros recebem a vita-
mina E para diminuir ou impedir que o
oxigénio prejudique a retina do olho, como
consequéncia da ventilagio mecénica.

Estudos existentes feitos com ani-
mais sugerem que a vitamina E pode
limitar a lesdo pulmonar causada pela
poluicdo do ar. Aparentemente, a vita-
mina E pode diminuir a atividade desses
poluentes comuns do ar, como 0z6nio e
dioxido de nitrogénio.

A vitamina E aplicada em cortes
pode acelerar a cicatrizagdo, pois
minimiza as reagoes de oxidag¢do no
ferimento ¢ o mantém tmido.

Muitas mulheres relatam que a vi-
tamina E ajuda a diminuir as ondas de
calor e outros sintomas da menopausa.

Embora a vitamina E possa retardar a
oxidagdo das gorduras que ocorre no en-
velhecimento, estudos experimentais niao
provaram que ela aumenta a expectativa
de vida dos animais. Nem que controla
as marcas do envelhecimento, como pele
enrugada ou cabelos grisalhos.

Entretanto, a vitamina pode, de fato,
retardar ou prevenir algumas doengas
ou a perda do funcionamento relaciona-
do ao envelhecimento. Estudos recentes
relataram melhora da memoria de curto
prazo em idosos que tomam suplemento
de vitamina E. Embora a vitamina E nio
possa fazé-lo viver mais, ela pode ajuda-
lo a viver um pouco melhor conforme

VITAMINA E

for envelhecendo.

Avitamina E tem muitos outros usos
que a ciéncia estd apenas comegando a
pesquisar.

SUPLEMENTOS DE
VITAMINA E

Quando ndo se consegue obter
vitamina E suficiente na dieta, os su-
plementos podem ser uma forma eficaz
de atender as necessidades diarias. No
entanto, nem todos os suplementos tém
a mesma composi¢ao.

Avitamina E ¢ segura se tomada em
doses de 400 Ul diariamente, mesmo
por periodos prolongados. Doses muito
maiores podem retardar a coagulagio do
sangue, causando possivelmente um ris-
co elevado de derrame ou sangramento
descontrolado no caso de um acidente.
Devido a essa possibilidade, pessoas que
fazem tratamento com anticoagulantes
(“afinadores” de sangue) nio devem
fazer uso de altas doses de vitamina E.

Para o coragio, doses didrias de
400 Ul sao as mais recomendadas, mas
quantidades de 100 UI por dia ainda
podem ajudar a prevenir alguns desses
problemas. Para displasia mamaria, ¢é
comum recomendar doses de 400 Ul a
600 UI de vitamina E por dia.

Os suplementos mais recomen-
dados sdo os de d-alfa-tocoferol que
contenham tocoferdis misturados.
Isso proporcionara algumas das outras
formas de vitamina E que apresentam
forte poder antioxidante. Recomenda-
se evitar os suplementos preparados de
“dl” tocoferol, ja que sdo sintéticos e
nao reconhecidos pelo organismo.

Avitamina E vem ganhando popula-
ridade, mas ainda ndo é tdo conhecida
quanto a maioria das demais vitaminas.
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