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RESUMO 

 

Na busca por um corpo perfeito a população vem adotando estratégias dietéticas 

sem ao menos saber se há um estudo comprovando a real eficácia da mesma. 

Dentro dessas estratégias se encontra o jejum, que se originou-se do ramadã, uma 

prática mulçumana, que leva o indivíduo a ficar sem se alimentar durante o dia e 

durante a noite, se alimentam normalmente, durante 30 dias. Durante o jejum o 

corpo humano sofre algumas alterações metabólicas, como a diminuição da glicemia 

e consequentemente a redução da secreção de insulina. Ocorre também o aumento 

da cetogênese devido à falta de substrato energético, aumentando assim, 

velocidade da beta-oxidação e da síntese de acetil-CoA para produção de energia. 

O presente estudo tem como objetivo realizar uma revisão da literatura sobre os 

possíveis efeitos da prática de jejum intermitente no emagrecimento. Foi realizada 

uma busca de artigos científicos à partir da plataforma eletrônica Google Acadêmico. 

Foi utilizado o conector “e” relacionando assim os seguintes termos de busca: 

“Jejum Intermitente” or “intermitente fasting”, “modificações corporais”, “exercício”. 

Adicionalmente, junto à pesquisa foram utilizados livros acadêmicos. Os estudos 

encontrados demostraram alterações no peso, composição corporal, avaliação 

antropométrica e exames bioquímicos e hormonais. Concluiu-se que o jejum 

intermitente apresenta benefícios, porém os estudos foram de curta duração e sem 

aprofundamento, mostrando assim que essa abordagem dietética não se encaixa 

para qualquer indivíduo, orienta-se que o mesmo procure um nutricionista para as 

devidas avaliações. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Palavras-chave: Jejum; Emagrecimento; Metabolismo.  
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ABSTRACT 

 

In the search for a perfect body for the population has been adopting dietary 

strategies without the same knowledge if there is a study proving a real of the same. 

Within these strategies is fasting, which originated from Ramadan, a Muslim practice, 

which leads the individual to stay without food during the day and during the night 

they feed normal for 30 days. During fasting the human body undergoes some 

metabolic changes, such as the decrease of glycemia and consequently the 

reduction of insulin secretion, also occurs the increase of ketogenesis due to lack of 

energetic substrate, thus increasing speed of beta-oxidation and synthesis of acetyl -

CoA for energy production. The objective of the present study is to review the 

literature on the possible effects of intermittent fasting on weight loss. A search of 

scientific articles was done from the Google Scholar platform, using the "and" 

connector relating the following search terms: "Intermittent Fasting" or "intermittent 

fasting", "corporal modifications", "exercise". In addition, academic books were used 

in the research. The studies found presented changes in weight, body composition, 

anthropometric evaluation and biochemical and hormonal exams. It was concluded 

that intermittent fasting presents benefits, but the studies were short-lived and 

without deepening, thus showing that this dietary approach does not fit for any 

individual, it is advised that the same seek a nutritionist for the appropriate 

evaluations. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keyword: Fasting; Slimming; Metabolism. 
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LISTA DE SIGLAS 
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INTRODUÇÃO  

 

Muitos indivíduos que buscam o processo de emagrecimento adotam 

diferentes abordagens dietéticas (RONDÓ, 1998 apud VIANA, 2014), dentre elas o 

jejum intermitente (JI). Segundo Santos et al. (2017), o JI é uma intervenção 

nutricional oriunda da redução da frequência alimentar baseada na prática 

muçulmana do Ramadã, onde existe a obrigatoriedade do jejum durante o dia e a 

prática alimentar somente no período noturno, por 30 dias consecutivos. 

Segundo Baptistella (2017), existem diversos tipos de classificações de JI, 

sendo as mais comuns: 16/8 - onde é realizado um período de dezesseis horas de 

jejum e, posteriormente, duas refeições na janela de oito horas; método de jejum 

completo - onde é realizado um jejum de vinte e quatro horas, uma ou duas vezes 

na semana e; 5:2 - onde o indivíduo alimenta-se durante cinco dias e, 

posteriormente, ingere de 500 a 600 kcal diárias por dois dias consecutivos. 

Durante o jejum ocorre a diminuição da glicemia e consequentemente reduz a 

liberação de insulina pelo pâncreas. Com a queda dos níveis de insulina ocorre o 

aumento da hidrólise dos triglicerídeos que, por sua vez, aumenta a liberação de 

ácidos graxos no sangue. Com a ocorrência desse fenômeno os tecidos musculares 

esqueléticos e cardíacos utilizam como preferência os ácidos graxos como 

combustível, poupando a glicose (MORRIS, 2005). 

A cetogênese aumenta durante o jejum, devido à diminuição da razão insulina 

por glucagon que provoca o aumento da oferta de ácidos gordos livres ao fígado e 

consequentemente aumenta a velocidade da beta-oxidação e da síntese de acetil-

CoA para produção de energia (HEGARDT, 1999). 

 Entretanto, será que existem comprovações acerca desta prática? Quais os 

possíveis benefícios e malefícios oriundos desta prática? O presente estudo tem 

como objetivo realizar uma revisão da literatura sobre os possíveis efeitos da prática 

de jejum intermitente no emagrecimento. 
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2. MÉTODOS 

 

Trata-se de um estudo de revisão da literatura científica com a finalidade de 

avaliar o efeito do jejum intermitente nas modificações corporais. A busca de artigos 

científicos foi realizada na base eletrônica Google Acadêmico, utilizando apenas 

artigos de revistas indexadas, publicados entre os anos de 1999 a 2018, nos idiomas 

português e inglês. Para a pesquisa o conector “e” foi relacionado com os seguintes 

termos de busca: “Jejum Intermitente” or “intermitente fasting”, “modificações 

corporais”, “exercício”. Adicionalmente, foram utilizados livros acadêmicos de 

bioquímica e fisiologia, sem critério de ano de publicação. 

 

3. REVISÃO DA LITERATURA 

 

 Segundo o Ferreira (2006), jejum significa “a abstinência de alimento”. Harvey 

e Ferrier (2002), descrevem que vários são os fatores que podem levar a 

incapacidade de obtenção do alimento, desde um estado clinico à uma vontade ou 

imposição de inanição em um espaço de tempo. Durante o jejum ocorre uma 

redução nos níveis plasmáticos de glicose, ocasionando uma queda na secreção de 

insulina e, consequentemente, uma elevação na secreção de glucagon 

(CERSOSIMO, 1987). 

Com a permanência do jejum, o primeiro mecanismo de manutenção da 

glicemia é a glicogenólise, ou seja, a conversão do glicogênio hepático e/ou 

muscular em glicose, estimulada pelo glucagon. Nas primeiras horas seguintes ao 

jejum ocorre uma intensa descarga neuro-hormonal para que haja a preservação da 

estabilidade glicêmica. O sistema nervoso central oxida cerca de 80% da glicose 

advinda da glicogênese hepática (CERSOSIMO, 1987). 

 Com o prolongamento do período em jejum, o corpo se adapta às condições 

de inanição e encerra a depleção de glicogênio, utilizando assim, outras fontes para 

produção de energia, dando início ao processo denominado gliconeogênese. A 

gliconeogênese é realizada por meio da quebra das gorduras armazenadas nos 

adipócitos e da proteína muscular (MAHAM; ESCOTT-STUMP; RAYMOND, 2012). 
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 Subsequentemente, durante o jejum, o uso das gorduras armazenadas nos 

adipócitos ocorre pela lipólise, processo iniciado quando o sistema nervoso 

simpático (SNS) estimula a produção do hormônio lipase sensível (HSL), e de 

catecolaminas (adrenalina e noradrenalina). O resultado final da lipólise resulta na 

liberação de ácidos graxos livres (AGL) e glicerol. Vale ressaltar que o HSL 

determinará a velocidade em que tal processo irá ocorrer através de alguns fatores  

inibitórios e estimulantes (BIESEK; ALVEZ; GUERRA, 2015).  

 O glicerol, por sua característica hidrofílica, é transportado para o músculo e 

fígado, onde é oxidado a glicerol-3-fosfato, dando origem a outras reações e 

precursoras para formação de glicose (BERNARDINO et al., 2013; BIESEK; ALVEZ; 

GUERRA, 2015). 

Os Ácidos Graxos serão transportados para o fígado com o auxílio da 

albumina para sofrerem a oxidação através do processo denominado beta-oxidação 

(FELÍCIO; CAVALCANTI, 2014). Quando o AGL está dentro do citoplasma do 

hepatócito, ele será ativado inicialmente pela enzima acil-CoA sintetase, gerando o 

Acil-CoA. Para um transporte eficiente na membrana interna da mitocôndria. O Acil-

CoA deve estar associado às enzimas carnitina palmitoil transferase I (CPT 1) e 

carnitina palmitoil transferase II (CPT 2) para que consiga ser modificada e servir 

como substrato para a beta-oxidação. Logo, este processo é dependente de 

Carnitina. Além disso, o acetil-Coa produzido durante o processo de beta-oxidação 

pode seguir outros caminhos catabólicos na mitocôndria do fígado, sendo um deles 

a via pela qual são formados os chamados corpos cetônicos (acetoacetato, 3-

hidroxibutirato e acetonas). Em situações de extremo jejum, o 3-hidroxibutirato é 

convertido a Acetoacetato, que será reduzido a Acetil-CoA e podem ser 

transformados em energia por meio do ciclo de Krebs (CURI et al., 2003; SMITH; 

GROFF; GROPPER, 2011; COZZOLINO; COMINETTI, 2013; BIESEK; ALVEZ; 

GUERRA, 2015). 

O catabolismo da proteína para liberação de seus aminoácidos na corrente 

sanguínea ocorre por meio da estimulação dos hormônios epinefrina, tiroxina e 

glucagon. O primeiro passo no catabolismo dos aminoácidos é a transaminação, o 

que resulta na formação de glutamato e alfacetoácido (COZZOLINO; COMINETTI, 

2013). O glutamato pode sintetizar aminoácidos como alanina e glutamina 

(ROGERO; TIRAPEGUI, 2008), que podem ser convertidos, respectivamente, em 
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alfa-cetoglutarato ou piruvato e, posteriormente, podem ser utilizados para produção 

de glicose (MAHAM; ESCOTT-STUMP; RAYMOND, 2012). Os aminoácidos 

liberados na circulação periférica durante o período de jejum sofrem uma diminuição 

da sua síntese em consequência do aumento da proteólise (CERSOSIMO, 1987). 

Os produtos originados na gliconeogênese podem sofrer captação pelo 

miocárdio, rins e cérebro como forma alternativa de combustível para esses órgãos 

nos momentos em que há baixa disponibilidade de carboidrato. O cérebro, em jejum 

extremamente prolongado (acima de 24 horas) utiliza exclusivamente a energia 

advinda dos corpos cetônicos como substrato energético (CERSOSIMO, 1987). No 

entanto, as cetonas são ácidas e podem ser intoleráveis ao corpo quando se 

apresentar em altos níveis no sangue, causando transtornos como acidose 

metabólica e distúrbios cerebrais (FÉLIX et al., 2001). 

 Com a comprovação bioquímica do catabolismo proveniente do jejum, a 

prática do jejum intermitente vem sendo adotada como estratégia de modificação 

corporal. Por ser uma estratégia nova, pessoas realizam sem saber dos seus 

benefícios e malefícios, devido à pouca quantidade de pesquisas de campo feitas 

nessa área. O quadro 1 apresenta uma compilação de estudos que avaliam esta 

prática. 



0 
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Quadro 1. Compilação das principais informações referentes a estudos que trabalharam com a prática de Jejum Intermitente  

Autores e ano Local N Métodos Resultados 

Soertes et al., 2009 Holanda 

8 

 

G1 – Dieta normal (4) 

G2 – Jejum 20h (4) 

 

Homens saudáveis tiveram avaliação da glicose, 

glicerol, fluxo de valina, gasto energético, 

composição corporal, calorimetria indireta, 

biópsias musculares, fosforilação da Proteína 

Quinse B (AKT), Glicogênio Sintase Quinase 

(GSK) e alvo de rapamicina em mamíferos 

(mTOR). 

Não houve diferença significativa no peso, na massa gorda e 

na massa magra entre G1 e G2. Houve redução na taxa de 

glicose e ácido graxo após 2 semanas no G2. Os marcadores 

bioquímicos e indicadores bioquímicos não apresentaram 

diferença entre os grupos. 

Klempel et al., 2012 EUA 

54 

 

GI – Jejum de 24h e restrição 

calórica com dieta líquida por 

6 dias (28) 

 

G2 – Jejum de 24h e restrição 

calórica com dieta sólida por 6 

dias (26) 

Mulheres obesas tiveram avaliados o peso, 

composição corporal, marcadores bioquímicos 

(colesterol total, lipoproteínas, glicose, insulina e 

homocisteína) e escore de risco de doença 

cardíaca coronariana. 

 

Houve mais redução de peso corporal no G1 em relação ao 

G2. Houve redução de massa gorda e gordura visceral nos dois 

grupos. Reduções nos níveis de colesterol total e LDL foram 

maiores no G1. O HDL não teve alteração em nenhum dos 

grupos. A frequência cardíaca, glicose, insulina e homocisteína 

diminuíram apenas no G1. 

 

 

 

 

Varady et al., 2013 

 

 

 

 

EUA 

30 

 

G1 – Jejum intermitente, com 

restrição calórica de 12 

semanas 

 

G2 – Controle, com refeição a 

vontade durante 12 semanas 

Randomizaram indivíduos com IMC entre 20 a 

29,9 kg/m². Foram avaliados o peso, composição 

corporal e marcadores bioquímicos (glicose, 

colesterol total, lipoproteína, Proteína C reativa - 

PCr, Adiponectina, lepitina, homocisteína e 

resistina). 

Houve redução do peso corporal e da massa gorda em ambos 

os grupos, porém não ocorreu alteração na massa magra. As 

concentrações de triglicerídeos diminuíram e o tamanho das 

partículas de LDL aumentaram no G1 em relação ao 

G2. Ocorreu diminuição também na PCR no G1 em relação ao 

G2. A adiponectina plasmática aumentou, enquanto a leptina 

diminuiu no G1 comparado ao G2. As concentrações de 

colesterol, LDL, HDL, homocisteína e resistina permaneceram 

inalteradas após 12 semanas de tratamento. 
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Quadro 1. Continuação 

Autores e ano Local N Métodos Resultados 

Lantz et al., 2003 EUA 

117 

G1 – Jejum intermitente com 

restrição calórica (57) 

G2 – Restrição calórica (60) 

Randomização de indivíduos que apresentam 

índice de massa corporal (IMC >30km²) com idade 

entre 18 a 36 anos. Foram avaliadas alterações 

no peso corporal, composição corporal, variáveis 

antropométricas e fatores de risco 

cardiovasculares. 

Ocorreram perdas de peso altamente significativas no G1 e G2. 

Com uma diminuição de peso maior do G2. A maioria dos 

fatores de risco cardiovasculares melhorou durante primeiro 

ano, enquanto medidas antropométricas, insulina, colesterol, 

HDL e LDL também foram significativamente melhores após 2 

anos de intervenção. 

 

 

 

 

 

 

Bhutani et al., 2013 

 

 

 

 

 

 

EUA 

64 

G1 – Jejum de 24h com 

restrição calórica e exercício 

de resistência com duração de 

25 a 45 minutos durante 12 

semanas (16) 

G2 – Jejum de 24h com 

restrição calórica durante 12 

semanas (16) 

G3 – Exercício de resistência 

com duração de 25 a 45 

minutos durante 12 semanas, 

sem intervenção dietética (16) 

G4 – Controle, sem exercício 

e intervenção dietética (16) 

Participaram indivíduos obesos que foram 

randomizados. Foram avaliados peso, composição 

corporal, medidores bioquímicos (colesterol, 

lipoproteína, glicose em jejum, insulina de jejum, e 

Proteína C reativa - PCR). 

 

Ocorreu redução do peso corporal e do IMC no G1, G2 e G3. A 

massa gorda e circunferência da cintura diminuíram, enquanto 

massa magra foi mantida no G1. Não ocorreu modificação no 

colesterol total, porém ocorreu diminuição do LDL e o aumento 

do HDL apenas no G1. O tamanho de partícula de LDL 

aumentou no G1 e G2, respectivamente. A proporção de 

pequenas partículas de HDL diminuiu apenas no G1. A pressão 

arterial sistólica e diastólica foi reduzida no G2. A frequência 

cardíaca não foi afetada por nenhuma intervenção. A glicemia 

de jejum foi menor no G1 e G2 quando comparado ao G4 na 

semana 12. Não foram observadas alterações para insulina em 

jejum e PCR em qualquer grupo de intervenção. 
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Quadro 1. Continuação 

Autores e ano Local N Métodos Resultados 

 

 

 

 

Barnosky et al., 2017 

 

 

 

 

EUA 

79 

 

G1- Jejum de 8h com restrição 

calórica durante 6 meses (25) 

 

G2 – Restrição calórica 

durante 6 meses (29) 

 

G3 – Controle,manutençãodo 

habito alimentar durante 6 

meses (25) 

Participaram indivíduos com sobrepeso e 

obesos que foram randomizados. Foram 

avaliados peso, composição corporal, 

hormônio circulante e marcadores do 

metabolismo ósseo. 

 

Houve diminuição no peso corporal de forma 

semelhante entre G1 e G2. A massa magra, conteúdo 

mineral ósseo total do corpo e densidade mineral ósseo 

total do corpo permaneceram inalteradas nos 3 grupos. 

A osteocalcina circulante, fosfatase alcalina óssea e o 

colágeno C-terminal do telopeptídeo tipo I não se alterou 

em qualquer grupo. O IGF-1 aumentou no G2, porém 

não ocorreu alteração no G1 ou no G3. 

 

 

 

Vargas et al., 2018 

 

 

 

Brasil 

12 

 

G1 – Jejum de 16h por 3 dias, 

com restrição calórica durante 

2 meses (8) 

 

G2 – Restrição de carboidrato 

durante 2 meses (4) 

Participaram desse estudo mulheres 

saudáveis, praticantes de atividade física por 

3 dias na semana com duração mínima de 

30 minutos. Avaliou-se o peso e composição 

corporal. 

O G2 obteve maior perda de peso, porém o G1 perdeu 

mais circunferência da cintura e percentual de gordura. 

Participantes do G1 relataram que a dieta implicou em 

diminuição do apetite, ao contrário do G2, que 

informaram aumento da fome. Ambos os grupos 

reportaram alterações de humor. 

 

PCR – Proteína C Reativa; KT – Proteína Quinase B; GSK – Glicogênio Sintase Quinase; mTOR – Alvo de Rapamicina em 

Mamíferos; LDL – Lipoproteína de Baixa Densidade; HDL – Lipoproteína de Alta Densidade 
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A partir dos resultados observados nos estudos descritos no quadro 1, todos 

os grupos que foram submetidos ao jejum intermitente apresentaram redução do 

peso corporal, entretanto, nem todos avaliaram detalhadamente a composição 

corporal. A análise da massa gorda esteve presente em 4 dos 7 estudos (BHUTANI 

et al., 2013, KLEMPEL et al., 2012), e 3 (Vargas et al., 2018) reportaram redução de 

massa gorda, e 1 (SOERTES et al., 2009) apresentou uma alteração não tão 

significativa quando comparado ao grupo controle. Em relação à massa magra, os 

estudos que avaliaram esta variável foram os mesmos que avaliaram a massa 

gorda, e todos apresentaram estagnação na massa magra corporal. 

Apenas Bhutani et al. (2013) e Vargas et al. (2018) avaliaram a circunferência 

de cintura, tendo como resultado uma maior diminuição nos participantes que 

realizaram jejum. A importância deste achado se dá por ser esta medida de forte 

associação com riscos de complicações metabólicas (GOTTSCHALL et al., 2012).  

Cinco estudos avaliaram o perfil lipídico (BHUTANI et al., 2013; KLEMPEL et al., 

2012; LANTZ et al., 2003; SOERTES et al., 2009; VARADY et al., 2013), sendo 

possível identificar que as alterações variam muito em cada estudo, podendo ser 

decorrente da orientação dietética fornecida e da presença ou não da realização de 

atividade física. Os estudos que avaliaram os níveis de glicose (Bhutani et al., 2013, 

Klempel et al., 2012, Soertes et al., 2009) mostraram uma diminuição no nível 

plasmático, da insulina e da protreina c reativa (PCR). Varady et al. (2013), 

identificaram que com a redução do peso corporal e da massa gorda decorrente do 

jejum promoveu um aumento da adiponectina plasmática, enquanto que a leptina 

diminuiu, o que pode ser interessante para redução da fome, conforme relatado por 

Vargas et al. (2018), que observou a diminuição da sensação de fome e da 

alteração do humor dos indivíduos submetidos ao jejum. Porém, nesse estudo, não 

foram analisados os níveis dos hormônios participantes neste processo. 

 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 Após análise da literatura, conclui-se que o jejum intermitente pode oferecer 

benefícios na redução do peso corporal e da circunferência da cintura, nos níveis 

plasmáticos da glicose, da insulina, da PCR e da leptina, e promover aumento nos 
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níveis de adiponectina. Entretanto, mesmo com os benefícios apresentados pelo 

jejum intermitente, os estudos disponíveis possuem, em sua maioria, análises em 

períodos curtos de tempo, necessitando de estudos mais aprofundados para 

determinar a segurança dessa estratégia. Ressalta-se também a grande variação 

com relação ao número de participantes das pesquisas, e os diferentes tipos de 

protocolos utilizados para o jejum.  

Outrossim vale ressaltar que, devido às alterações fisiológicas ocorridas 

durante o jejum, esta prática parece não ser recomendada para alguns grupos 

como, por exemplo, pessoas com hipoglicemia, gestantes ou lactantes. Por fim, 

recomenda-se cautela na utilização desta prática, visto que os resultados ainda são 

inconclusivos devido à inconsistência metodológica dos estudos, e ao fato de que, 

pesquisas com metodologia mais robustas, são necessárias  à fim de esclarecer as 

lacunas ainda existentes nesta prática de emagrecimento muito utilizada na 

atualidade.  
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