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INTRODUCAO: A pds-menopausa associa-se a maior risco cardiometabélico e maior ocorréncia de sindrome
metabolica (MetS). Padrdes alimentares como dieta mediterrdnea (MED), DASH e padrdes predominantemente
plant-based tém sido propostos como estratégias para melhora cardiometabodlica, porém a evidéncia para
remissdo/reversdo de MetS ainda ¢ heterogénea.

OBIJETIVO: Sintetizar evidéncias sobre MED, DASH ¢ padrdes plant-based na remissdo de MetS ¢/ou melhora
de seus componentes em mulheres na pds-menopausa.

METODOS: Revisio conduzida segundo PRISMA (1). A busca foi realizada no PubMed (sem restrigdo de data,
do inicio da base até¢ 02/03/2026), com extracdo na mesma data, utilizando MeSH/termos correlatos e operadores
booleanos: “Metabolic Syndrome” AND “Postmenopause” AND (“Mediterranean Diet” OR “DASH” OR
“Plant-Based Diets” OR “Dietary Patterns™). Inclusdo: estudos com mulheres pds-menopdusicas, avaliando
adesao/intervengdo com MED, DASH ou padrdes plant-based e desfechos de MetS (diagnodstico e/ou
componentes: cintura, PA, glicemia, TG, HDL). Exclusdo: estudos ndo humanos, duplicatas, auséncia de
avaliagdo de MetS/componentes, populagdo ndo pds-menopausa sem analise especifica e publicagdes sem dados
originais aplicaveis (editoriais/cartas).

RESULTADOS: Foram identificados 24 registros; ap6s triagem por titulo/resumo, 12 artigos foram avaliados na
integra e 9 foram incluidos na sintese. Em revisdo sistematica, intervengdes baseadas em MED mostraram
beneficios potenciais com redugdes em peso, PA, triglicerideos ¢ LDL, porém com heterogeneidade; a variagao
de perda ponderal reportada foi aproximadamente —0,2 a —7,7 kg, e efeitos em IMC foram inconsistentes (2). Em
revisdo narrativa, MED e DASH apresentaram evidéncias limitadas porém favordveis para biomarcadores de
risco cardiovascular na menopausa, reforcando lacunas especificas para pds-menopausa (3). Em ensaio
randomizado (16 semanas; n=144), dietas hipocaloricas MED vs centro-europeia (CED) reduziram peso
(~7,5-7,7 kg) e cintura (~7,4-7,5 cm) sem diferenca entre grupos (interagdo tempoxgrupo para peso p=0,540); a
gordura visceral reduziu ~0,25-0,26 kg sem diferenca entre dietas (p de interacdo 0,662) (4). No mesmo
contexto de intervengdo, houve maior estimulo de parametros de fungdo microsomal hepatica no grupo CED
(ex.: p=0,0159 para TTP e p=0,0498 para Vmax; diferencas de deltas entre grupos para CPDR ¢ TTP: p=0,0440
e p=0,0116) (5). Em estudo transversal coreano (n=6826), pior quartii de DASH-KQ apresentou maior
prevaléncia de MetS (37,4% [601/1606] vs 30,3% no melhor quartil; P<0,001) e cada ponto adicional no escore
associou-se a menor chance de MetS (OR 0,977; 1C95% 0,959—0,996; P=0,015) (6). Em transversal polonés
(n=312), cada ponto no aMED associou-se a menor chance de obesidade central (OR 0,669; 1C95%
0,518-0,866; p=0,002) e hipertensdo (OR 0,817; IC95% 0,689-0,969; p=0,020), sem significancia para MetS
apos ajuste (p=0,082) (7). Em coorte de mulheres de ascendéncia mexicana (n=334; seguimento 2012-2013),
~16% desenvolveram MetS; nenhum indice global (aMED/DASH/HEI/MDS/MexD) associou-se ao risco de



MetS, porém maior DASH relacionou-se a menor cintura (85,2 vs 88,0 cm) e glicemia (90,0 vs 95,1 mg/dL) e
maior HDL (62,6 vs 59,0 mg/dL) (8). Em estudo caso-controle, perfil metabolico-hormonal “High-Hormone”
associou-se a maior risco (tercil superior vs inferior: OR 5,34; 1C95% 1,84-15,48; p<0,01) (9). Evidéncias
especificas de intervengdes plant-based com foco primario em remissdo de MetS foram escassas nos estudos
incluidos.

CONCLUSAO: MED e DASH parecem melhorar componentes cardiometabolicos em mulheres na
pos-menopausa, mas a evidéncia ainda ¢ limitada e heterogénea para remissao de MetS como desfecho primario.
Ensaios e coortes com critérios padronizados de MetS, mensuragdo consistente de adesdo e andlise explicita de
remissdo — incluindo intervengdes plant-based — sdo necessarios.
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