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Resumo: Esta revisão integrativa analisou os impactos de dietas alternativas sobre a saúde 
humana, incluindo padrões cetogênico, carnívoro, crudívoro, paleolítico e vegetariano. 
Evidenciam-se efeitos benéficos em parâmetros metabólicos e clínicos, porém associados 
a potenciais deficiências nutricionais, alterações metabólicas e riscos à segurança 
alimentar. Destaca-se a necessidade de planejamento individualizado e embasamento 
científico para sua adoção segura. 
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INTRODUÇÃO 

No Brasil, a formação dos hábitos alimentares foi 
fortemente influenciada pelas culinárias indígena, 
africana e europeia, resultando em uma dieta 
culturalmente diversa e equilibrada, composta por 
uma variedade de produtos de origem vegetal e 
animal de forma balanceada (Cascudo, 2011). 
Buscando preservar e orientar práticas alimentares 
saudáveis, o Ministério da Saúde, sob 
recomendação da Organização Mundial de Saúde 
(OMS), publicou em 2006 a primeira edição do 
“Guia Alimentar para a População Brasileira”, 
posteriormente atualizado em 2014, com o intuito 
de promover uma alimentação segura e balanceada, 
bem como formas adequadas de preparo dos 
alimentos (Brasil, 2014).  

Entretanto, nas últimas décadas, mesmo com a 
disponibilidade de orientações nutricionais, 
observa-se um crescimento expressivo da adesão a 
dietas alternativas, frequentemente impulsionado 
pelas mídias digitais. Essas dietas, muitas vezes 
associadas à promessa de perda de peso rápida e 
melhoria da saúde metabólica, são amplamente 
divulgadas por influenciadores digitais, nem 
sempre com respaldo científico adequado. Esse 
cenário está relacionado ao fenômeno da 
infodemiologia, caracterizado pela rápida 

disseminação de informações em saúde que podem 
ser imprecisas ou enganosas (Bustos-Viviescas et 
al., 2024). 

Nesse contexto, adolescentes configuram um grupo 
especialmente vulnerável, por serem mais 
suscetíveis às pressões sociais, à influência de pares 
e aos padrões estéticos reforçados no ambiente 
digital. A grande quantidade de informações 
disponíveis nas redes sociais pode dificultar a 
identificação de fontes confiáveis, contribuindo 
para a adoção de práticas alimentares inadequadas, 
muitas vezes com efeitos contrários aos desejados 
(Athanasian et al., 2021). 

Além disso, indivíduos com determinadas 
condições crônicas de saúde, como diabetes 
mellitus, obesidade e doenças cardiovasculares, 
podem modificar suas dietas com ou sem 
acompanhamento de profissionais, na tentativa de 
melhorar o seu estado clínico. No entanto, a 
ausência de acompanhamento profissional e a 
disponibilidade e acessibilidade de alimentos 
podem comprometer o equilíbrio nutricional e 
dificultar a manutenção de um estilo de vida 
saudável (Müller, 2020). 

Diante desse cenário, o presente trabalho objetivou 
analisar as dietas cetogênica, carnívora, crudívora, 
paleolítica e vegetariana, discutindo seus impactos 
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na saúde humana, bem como os riscos e benefícios 
associados a cada uma.  

MATERIAL E MÉTODOS 

O presente trabalho caracteriza-se como uma 
revisão de literatura integrativa acerca das dietas 
alternativas e suas possíveis consequências para a 
saúde humana, conduzida de modo a garantir 
transparência, sistematização e reprodutibilidade no 
processo de identificação, seleção e inclusão dos 
estudos. 

A busca sistematizada das informações foi 
realizada no período de setembro de 2025 a 
fevereiro de 2026, nas seguintes bases de dados: 
Cochrane Library, Literatura Latino-Americana e 
do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Portal 
de Periódicos CAPES/MEC, National Library of 
Medicine (PubMed), Redalyc e Scientific 
Electronic Library Online (SciELO). Foram 
utilizados os seguintes descritores em inglês: 
“carnivore”, “chronic disease”, “diet”, “food”, 
“health impact”, “humans”, “ketogenic”, 
“metabolic disease”, “nutritional status”, 
“nutritional deficiencies”, “paleolithic”, “raw”, 
“vegan” e “vegetarian”. Os termos foram 
combinados por meio dos operadores booleanos 
“and” e “or”, com o objetivo de ampliar a 
sensibilidade e abrangência da busca. A quantidade 
de estudos identificados em cada base de dados, de 
acordo com as estratégias utilizadas, está 
apresentada na tabela 1. 

Como critérios de inclusão, foram considerados 
estudos publicados nos idiomas inglês, português e 
espanhol, no período de 2011 a 2025, além de 
materiais oficiais do Governo Brasileiro 
disponíveis em bibliotecas virtuais. Os estudos 
identificados passaram por triagem inicial com base 
na leitura dos títulos e resumos, sendo selecionados 
aqueles que apresentavam relação com o tema 
proposto e continham pelo menos um dos 
descritores no título e/ou nas palavras-chave. 

Posteriormente, após a triagem foram adotados 
como critérios de exclusão os estudos que não 
abordavam a temática proposta, que não se 
referiam à espécie humana ou que foram 
publicados fora do período estabelecido. Também 
foram excluídos trabalhos publicados 
exclusivamente em anais de eventos, cartas ao 
editor, monografias, dissertações e teses. 
Adicionalmente, revisões não sistemáticas, como 
revisões narrativas ou descritivas, foram 
desconsideradas por não atenderem ao rigor 
metodológico estabelecido para o presente estudo. 

A busca inicial resultou em aproximadamente 67 
mil publicações que passaram por processo de 
seleção em etapas sucessivas, como descrito 
anteriormente, culminando na seleção de 39 

estudos para leitura, análise e discussão do tema. O 
detalhamento das etapas de seleção dos estudos 
está demonstrado no fluxograma PRISMA 
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews 
and Meta-Analyses) (Figura 1). As informações 
obtidas foram organizadas e sintetizadas nesta 
revisão integrativa. 

 

 

Figura 1. Fluxograma da metodologia PRISMA 

Fonte: Elaborado pelos autores (2026). 
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     Tabela 1. Síntese dos resultados da busca bibliográfica por descritores nas bases de dados 

   Bases de Dados 

Descritores / Estratégias LILACS PubMed Cochrane Redalyc CAPES SciELO 

Combinação por operadores 
booleanos (dietas + desfechos 

+ humanos) 

23 929 67 8 13.286 0 

Dieta carnívora 4 2.120 1 584 622 3 

Dieta cetogênica 83 6.234 931 45 8.601 67 

Dieta crudívora 144 2.580 231 1.678 5.966 83 

Dieta paleolítica 5 417 104 68 651 5 

Dieta vegana 39 1.998 382 3.794 3.452 36 

Dieta vegetariana 140 6.520 864 204 7.214 83 

Fonte: Elaborado pelos autores (2026). 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Dieta cetogênica 

A dieta cetogênica tem ganhado destaque como 
uma estratégia eficaz para a redução da gordura 
corporal e controle de diversas condições de saúde, 
como epilepsia, lipedema e depressão. É 
caracterizada por uma alimentação com restrição 
severa de carboidratos, geralmente abaixo de 8 % 
da ingestão energética total, e um aumento 
compensatório no consumo de gorduras, buscando 
induzir um estado de cetose fisiológica. Embora o 
foco comum de muitas intervenções nutricionais 
seja a simples restrição de açúcares livres, 
evidências recentes demonstram que a restrição 
total de carboidratos imposta pela dieta gera 
respostas biológicas significativamente distintas 
(Hengist et al., 2024).  

Essa abordagem nutricional tem demonstrado 
benefícios terapêuticos significativos, 
consolidando-se como uma intervenção metabólica 
multifacetada. No controle da epilepsia refratária 
em crianças, a dieta cetogênica é eficaz na redução 
substancial da frequência de crises convulsivas, 
com pacientes alcançando redução em até 50 % das 
crises (Baghdadi et al., 2023).  

Ademais, apresenta resultados positivos no 
tratamento do lipedema, em que a combinação de 
uma dieta cetogênica mediterrânea modificada com 

outras terapias auxilia na redução da dor, da massa 
gorda e da circunferência dos membros, 
melhorando a qualidade de vida e a composição 
corporal dos pacientes (Di Renzo et al., 2023). No 
âmbito da saúde mental, a dieta emerge como uma 
intervenção não farmacológica promissora para o 
Transtorno Depressivo, atuando por meio de 
mecanismos que reduzem a neuroinflamação, o 
estresse oxidativo e melhoram a função 
mitocondrial, o que pode resultar na mitigação de 
comportamentos depressivos e na melhora do 
funcionamento cognitivo (Shelp et al., 2025).  

Entretanto, apesar de sua popularidade, a dieta 
cetogênica apresenta riscos e efeitos adversos que 
devem ser monitorados. Um dos riscos graves é o 
desenvolvimento de cetoacidose diabética 
euglicêmica, uma complicação rara, mas perigosa, 
caracterizada por acidose metabólica e cetose 
mesmo com níveis de glicose no sangue inferiores 
a 250 mg/dL. Essa condição pode ser 
particularmente preocupante em casos de diabetes 
mellitus tipo 1 não diagnosticada, em que a 
restrição severa de carboidratos precipita o estado 
crítico (Helvaci et al., 2024).  

Além das complicações metabólicas, a dieta tem 
sido associada a manifestações dermatológicas, 
como o prurigo pigmentosa, uma desordem 
inflamatória rara que se manifesta por meio de 
pápulas eritematosas e hiperpigmentadas no tronco 
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e abdômen após o início da cetose induzida pela 
dieta (Torrella et al., 2025).  

A dieta carnívora é uma modalidade de dieta 
cetogênica que tem ganhado popularidade 
recentemente, embora ainda seja pouco estudada. 
Nesta, os alimentos de origem vegetal são 
excluídos, fazendo com que a nutrição provenha 
total ou predominantemente de fontes animais, 
visando benefícios imunológicos e 
anti-inflamatórios superiores aos obtidos com uma 
dieta cetogênica (O’hearn, 2020). Embora haja uma 
ampla base científica que comprove os benefícios 
da redução de carboidratos para a saúde 
metabólica, as supostas vantagens 
anti-inflamatórias adicionais associadas à exclusão 
de alimentos de origem vegetal ainda carecem de 
comprovação em estudos revisados (Goedeke et al., 
2024). 

Em contrapartida, o consumo de carne pode induzir 
o envelhecimento acelerado, constrição vascular, 
aterosclerose, doença cardíaca, aumento do risco de 
diabetes mellitus, efeitos inflamatórios sistêmicos, 
predispor a diversas neoplasias, aumento da 
suscetibilidade a infecções por meio do acúmulo de 
produtos finais de glicação avançada, ingestão de 
hidrocarbonetos aromáticos policíclicos, aumento 
dos níveis de homocisteína, entre muitas outras 
fisiopatologias, evidenciando que uma alimentação 
cárnea exclusiva a longo prazo traz malefícios em 
decorrência à falta de balanço nutricional (Huang et 
al., 2021; Palmer, 2025). 

Dieta crudívora 

O crudivorismo, ou dieta baseada em alimentos 
crus, caracteriza-se pelo consumo predominante de 
alimentos não processados e não aquecidos, 
geralmente abaixo de aproximadamente 42 °C 
(graus celsius), com o objetivo de preservar 
propriedades nutricionais. Essa prática alimentar é 
composta principalmente por frutas, vegetais, 
sementes, nozes e alimentos germinados, podendo 
incluir ou não produtos de origem animal crus, 
dependendo da vertente adotada. Os adeptos dessa 
dieta frequentemente justificam sua escolha pela 
redução da exposição a compostos potencialmente 
prejudiciais formados durante o processamento 
térmico dos alimentos, como a acrilamida e alguns 
produtos associados à reação de Maillard (Abraham 
et al., 2022). 

A reação de Maillard ocorre quando açúcares 
redutores reagem com aminoácidos sob altas 
temperaturas, levando à formação de produtos 
finais de glicação avançada (AGE). Essas 
moléculas podem induzir estresse oxidativo, 
inflamação e disfunção endotelial ao interagirem 
com seus receptores celulares, contribuindo para o 
desenvolvimento de doenças metabólicas e 
inflamatórias crônicas (Shen et al., 2020). De modo 

semelhante, a acrilamida é formada principalmente 
em alimentos ricos em carboidratos submetidos a 
temperaturas elevadas, como fritura, torrefação ou 
panificação, e apresenta propriedades neurotóxicas, 
genotóxicas e potencialmente carcinogênicas, 
sendo classificada como “provavelmente 
carcinogênica para humanos” pela Agência 
Internacional de Pesquisa em Câncer (Basaran et 
al., 2023).  

Nesse contexto, indivíduos que seguem dietas 
compostas majoritariamente por alimentos crus ou 
minimamente aquecidos tendem a apresentar 
menor exposição interna a esses contaminantes 
térmicos, sendo possível identificar, por meio de 
biomarcadores, que praticantes estritos de dieta 
crudívora apresentam níveis significativamente 
menores de acrilamida no organismo em 
comparação com onívoros ou veganos que 
consomem alimentos cozidos (Monien et al., 
2024). 

O consumo de produtos de origem animal e 
vegetais crus sem o tratamento térmico ou 
higienização adequada impõe riscos severos à 
segurança de alimentos devido à presença de 
patógenos zoonóticos e contaminantes ambientais. 
Um exemplo é o consumo de peixe cru que pode 
levar a ingestão de parasitas como Anisakis spp., 
causador da anisaquíase gastrointestinal e reações 
alérgicas graves (Golden et al., 2023).  

Paralelamente, vegetais crus e água não tratada 
representam veículos críticos para a transmissão de 
bactérias multirresistentes, como Shigella flexneri, 
e outros coliformes que se proliferam em condições 
de higiene precária e manuseio inadequado. A 
ausência de processos de lavagem e desinfecção 
eficazes em mercados ou outros pontos de venda de 
vegetais frescos aumenta a carga microbiana, 
transformando alimentos teoricamente saudáveis 
em fontes de surtos de doenças de transmissão 
hídrica e alimentar (Nisa et al., 2021; Salamandane 
et al., 2020).  

Ainda é importante ressaltar que, de acordo com o 
Regulamento de Inspeção Industrial e Sanitária de 
Produtos de Origem Animal (RIISPOA), carcaças 
de animais reagentes positivos ou não reagentes a 
testes diagnósticos para brucelose, que apresentem, 
ou não, lesão localizada, podem ser liberadas para 
consumo em natureza, depois de removidas e 
condenadas as áreas atingidas,      mesmo que seja 
de conhecimento técnico-científico que a 
transmissão desta zoonose por meio da ingestão de 
carnes cruas (Brasil, 2017).  

Dieta paleolítica   

A dieta paleolítica é definida como um padrão 
alimentar que busca se aproximar dos hábitos 
nutricionais dos caçadores-coletores, priorizando 
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alimentos naturais e minimamente processados. 
Essa abordagem inclui diversas porções diárias de 
vegetais, abrangendo folhas verdes, vegetais ricos 
em enxofre e frutas e hortaliças de cores intensas, 
além de incentivar o consumo de proteínas de 
origem vegetal e animal, algas marinhas, levedura 
nutricional e bebidas não lácteas. Paralelamente, 
exclui grupos alimentares como grãos que contêm 
glúten, ovos, leite e derivados. Em comparação às 
dietas tradicionais, a dieta paleolítica modificada 
apresenta maior teor de fibras, potássio e ácidos 
graxos essenciais, bem como menor teor de sódio, 
ao mesmo tempo em que oferece elevada densidade 
nutricional, garantindo quantidades significativas 
de minerais (fósforo, magnésio, ferro e zinco) e de 
vitamina A e do Complexo B (Lee et al., 2020). 

De acordo com a literatura científica, a dieta 
paleolítica exerce efeitos benéficos sobre 
parâmetros metabólicos e composição corporal, 
sendo especialmente relevante para indivíduos com 
doenças metabólicas. Esse padrão alimentar 
contribui para a redução do peso corporal, da massa 
gorda e da circunferência da cintura, além de 
promover melhorias em fatores cardiometabólicos 
e em adipocinas e hepatocinas relacionadas ao 
metabolismo (Shemirani et al., 2022).  

Além disso, esta dieta está associada à redução da 
pressão arterial sistólica e dos triglicerídeos no 
sangue. A queda da pressão arterial parece estar 
predominantemente relacionada à perda de peso, 
enquanto a melhora nos níveis de triglicerídeos 
ocorre possivelmente em decorrência da maior 
qualidade das gorduras consumidas. Esses achados 
reforçam a importância de estratégias que 
favoreçam a adesão dietética em intervenções 
voltadas a indivíduos hipertensos e com diabetes 
mellitus tipo 2 (Mårtensson et al., 2021).  

A aplicação desta dieta como protocolo terapêutico 
nutricional mostrou-se eficaz em pessoas com 
hipotireoidismo que enfrentam dificuldade para 
perder peso e apresentam sintomas gastrointestinais 
e neurológicos, sem relatos de eventos adversos 
(Whitfield et al., 2024). Em pacientes com 
esclerose múltipla, o padrão alimentar paleolítico 
também demonstrou contribuir para o controle da 
fadiga, sendo recomendado como parte de 
abordagens personalizadas para melhorar a saúde 
geral e a qualidade de vida destes pacientes 
(Shemirani et al., 2025). 

Apesar dos benefícios, a adoção de uma 
alimentação paleolítica apresenta riscos e 
limitações importantes. Um dos problemas 
relatados é a possibilidade de alterações no 
funcionamento intestinal, incluindo tanto diarreia 
quanto constipação e mudanças adversas na 
microbiota intestinal, com redução de bactérias 
benéficas e aumento de microrganismos 

potencialmente prejudiciais (Genoni et al., 2020; 
Werlang et al., 2020).  

Dieta vegetariana 

O vegetarianismo e o veganismo têm sido 
discutidos não apenas como práticas alimentares, 
mas também como movimentos sociais e morais 
relacionados à saúde, ética e relação entre humanos 
e animais. No Brasil, debates sobre o 
vegetarianismo já estavam presentes no início do 
século XX, quando grupos e associações passaram 
a defender uma alimentação baseada em vegetais 
como forma de promover saúde física, equilíbrio 
moral e harmonia com a natureza. Esses discursos 
eram sustentados tanto por argumentos científicos e 
médicos, que associavam o consumo de carne a 
possíveis prejuízos à saúde, quanto por argumentos 
éticos, que criticavam a violência contra os 
animais. Assim, o vegetarianismo foi apresentado 
não apenas como uma escolha alimentar, mas como 
parte de um projeto de transformação de hábitos 
individuais e de construção de uma sociedade 
considerada mais saudável e pacífica (Ostos, 2021).  

As dietas vegetarianas correspondem a padrões 
alimentares que priorizam alimentos de origem 
vegetal, como frutas, verduras, legumes, grãos 
integrais, sementes oleaginosas, enquanto reduzem 
o consumo de produtos de origem animal e de 
alimentos ultraprocessados. Esse tipo de 
alimentação apresenta diferentes níveis de restrição 
aos alimentos de origem animal, incluindo 
variações como dieta ovolactovegetariana e 
vegetariana estricta (Peña-Peña et al., 2025). 

A adoção desses padrões alimentares, vem 
consolidando-se como uma estratégia terapêutica 
relevante na prevenção e controle de doenças 
crônicas. Pesquisas indicam que essas dietas 
promovem uma melhora significativa no perfil 
antropométrico e metabólico, caracterizada pela 
redução do índice de massa corporal (IMC), da 
circunferência do pescoço e da pressão arterial 
sistólica, além de apresentarem um potencial efeito 
cardioprotetor quando priorizam alimentos 
minimamente processados (Oliveira et al., 2021; 
Lanuza et al., 2025).  

No âmbito gastrointestinal, o alto consumo de 
fibras e compostos bioativos modula positivamente 
a microbiota, aumentando a diversidade e a 
produção de metabólitos, como os ácidos graxos de 
cadeia curta, que exercem funções 
anti-inflamatórias e neuroprotetoras vitais para a 
homeostase do eixo intestino-cérebro 
(Borrego-Ruiz e Borrego, 2024). Adicionalmente, 
em contextos clínicos específicos, como a doença 
renal crônica, a alimentação baseada em plantas 
demonstra benefícios no controle da acidose 
metabólica, da hipertensão arterial e da progressão 
da perda funcional renal, oferecendo uma 
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abordagem sustentável para a promoção da saúde 
em diversas etapas da vida (Vezzani, 2025). 

Em contrapartida, a exclusão de alimentos de 
origem animal pode resultar em ingestão 
insuficiente de alguns nutrientes essenciais, 
especialmente cianocobalamina, ferro, zinco e 
cálcio. Além disso, a biodisponibilidade de certos 
minerais presentes em alimentos vegetais pode ser 
reduzida pela presença de compostos 
antinutricionais, como fitatos, taninos e oxalatos, 
que dificultam sua absorção pelo organismo (Wang 
et al., 2023).  

Além disso, estudos indicam que dietas 
vegetarianas podem apresentar menor ingestão 
energética e protéica, especialmente de proteínas de 
alta biodisponibilidade, o que pode contribuir para 

redução da massa muscular, diminuição da força e 
maior risco de fragilidade em determinadas 
populações, como idosos (Huang et al., 2025). Nas 
fases da vida em que se necessita de maior 
demanda nutricional, como na gestação, lactação e 
infância, as dietas veganas restritivas podem 
representar risco adicional quando não há 
planejamento adequado, podendo ocasionar 
deficiências nutricionais que impactam no 
crescimento, no desenvolvimento neurológico e no 
equilíbrio metabólico (Silva et al., 2021).  

A fim de sintetizar os resultados encontrados, o 
quadro foi elaborado com o objetivo de reunir e 
organizar as principais informações, facilitando a 
análise e a comparação entre as diferentes dietas 
alternativas abordadas no presente trabalho. 

Quadro 1. Síntese das dietas alternativas seus potenciais benefícios e possíveis riscos 

Dieta Alimentos típicos / 
Características 

Benefícios 
potenciais 

Riscos / Possíveis 
deficiências 

Referências 
Bibliográficas 

Cetogênica Restrição severa de 
carboidratos; 
aumento do 
consumo de 
gorduras para 
indução de cetose 
fisiológica. 

Redução da 
gordura corporal; 
controle da 
epilepsia; melhora 
do lipedema; 
benefícios no 
transtorno 
depressivo. 

Cetoacidose 
diabética 
euglicêmica; 
Prurigo 
pigmentosa; dieta 
carnívora associada 
pode causar 
envelhecimento 
acelerado, 
aterosclerose, 
doenças cardíacas, 
aumento do risco 
de diabetes, 
inflamação 
sistêmica e 
neoplasias. 

Hengist et al., 
2024; Baghdadi et 
al., 2023; Shelp et 
al., 2025; Helvaci 
et al., 2024; 
Torrella et al., 
2025; O’hearn, 
2020; Goedeke et 
al., 2024; Huang et 
al., 2021; Palmer, 
2025 

Crudívora Consumo de 
alimentos crus ou 
minimamente 
aquecidos, como 
frutas, vegetais, 
sementes, nozes e 
germinados; pode 
incluir alimentos de 
origem animal crus 

Menor exposição a 
compostos tóxicos 
formados pelo 
aquecimento; 
menores níveis 
corporais de 
contaminantes 
térmicos; redução 
de estresse 
oxidativo e 
inflamação. 

Risco de infecções 
por patógenos e 
transmissão de 
bactérias por 
vegetais crus ou 
água contaminada; 
risco de zoonoses 
como brucelose por 
consumo de carne 
crua. 

Abraham et al., 
2022; Shen et al., 
2020; Basaran et 
al., 2023; Monien 
et al., 2024; 
Golden et al., 
2023; Nisa et al., 
2021; Salamandane 
et al., 2020; Brasil, 
2017 

Paleolítica Baseada em 
alimentos naturais 
e minimamente 
processados; inclui 
vegetais, frutas, 
proteínas vegetais e 

Redução de peso, 
massa gorda e 
circunferência da 
cintura; melhora de 
parâmetros 
cardiometabólicos; 

Alterações 
intestinais; 
mudanças 
negativas na 
microbiota com 
redução de 

Lee et al., 2020; 
Shemirani et al., 
2022; Mårtensson 
et al., 2021; 
Whitfield et al., 
2024; Shemirani et 
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animais, algas e 
levedura 
nutricional; exclui 
grãos com glúten, 
ovos, leite e 
derivados. 

redução da pressão 
arterial e 
triglicerídeos; 
benefícios em 
hipotireoidismo e 
esclerose múltipla 

bactérias benéficas 
e aumento de 
microrganismos 
potencialmente 
prejudiciais. 

al., 2025; Genoni 
et al., 2020; 
Werlang et al., 
2020 

Vegetariana Predominância de 
alimentos de 
origem vegetal; 
restrição variável 
de alimentos de 
origem animal. 

Redução do IMC, 
pressão arterial e 
melhora do perfil 
metabólico; efeito 
cardioprotetor; 
melhora da 
microbiota 
intestinal; 
benefícios em 
doenças renais e 
metabólicas. 

Deficiência de 
vitamina B12, 
ferro, zinco e 
cálcio; menor 
biodisponibilidade 
de minerais devido 
a antinutrientes; 
possível baixa 
ingestão proteica e 
energética; risco de 
perda de massa 
muscular e 
prejuízos em fases 
críticas (gestação, 
infância) se não 
planejada. 

Ostos, 2021; 
Peña-Peña et al., 
2025; Oliveira et 
al., 2021; Lanuza 
et al., 2025; 
Borrego-Ruiz e 
Borrego, 2024; 
Vezzani, 2025; 
Wang et al., 2023; 
Huang et al., 2025; 
Silva et al., 2021 

Fonte: Elaborado pelos autores (2026). 

CONCLUSÃO 

A análise dos diferentes padrões alimentares 
alternativos evidencia que, quando adequadamente 
planejados e acompanhados por profissionais 
qualificados, podem promover benefícios 
relevantes em parâmetros metabólicos e clínicos. 
Entretanto, a restrição ou exclusão de grupos 
alimentares específicos pode acarretar 
desequilíbrios nutricionais, deficiências de 
micronutrientes e alterações metabólicas, além de 
potenciais implicações para a segurança alimentar. 
Assim, torna-se imprescindível que as escolhas 
dietéticas sejam orientadas por profissionais de 
saúde e fundamentadas em evidências científicas, 
considerando as necessidades nutricionais 
individuais, o contexto sociocultural e as condições 
clínicas de cada indivíduo. 
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