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RESUMO

O jejum intermitente (JI), especialmente na modalidade 16/8, tem despertado
crescente interesse como estratégia nutricional associada a melhoria de parametros
metabdlicos e a possivel promogao da longevidade. Evidéncias recentes apontam
efeitos positivos do JI sobre biomarcadores como insulina, glicemia e fatores de
crescimento celular. O presente trabalho trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e Cochrane Library,
utilizando descritores em inglés: “intermittent fasting”, “intermittent fasting AND
biomarkers”, “intermittent fasting AND longevity” e “intermittent fasting 16 08”. A
estratégia de busca empregou descritores controlados dos vocabularios MeSH e
DeCS, combinados com operadores booleanos, a fim de garantir precisdo e
abrangéncia na recuperagao dos estudos. Foram incluidos estudos clinicos com
humanos, publicados entre 2016 e 2025, no idioma portugués ou inglés. Aplicaram-se
critérios de inclusdo e exclusao definidos, resultando em 10 estudos selecionados. A
analise evidenciou que o protocolo 16/8 promoveu melhora da sensibilidade a insulina
(com reducdes no HOMA-IR e na insulina de jejum), redu¢ao da hemoglobina glicada
e da glicemia, além de alteragdes benéficas na composigdo corporal. Em alguns
estudos, observou-se reducao dos niveis de IGF-1 e leptina, hormbnios associados
ao envelhecimento celular. Mesmo sem perda ponderal expressiva, os efeitos
metabdlicos foram consistentes. Dessa forma, foi possivel inferir que o jejum
intermitente 16/8 apresenta potencial como estratégia de promocdo da saude
metabdlica e, possivelmente, de extensao da longevidade. Contudo, sao necessarios
novos estudos clinicos, com maior duragao e desfechos objetivos, para consolidar

suas implicagdes sobre a longevidade humana.

Palavra-chave: Jejum intermitente; Longevidade; Biomarcadores metabdlicos; Saude

metabdlica.



ABSTRACT

Intermittent fasting (IF), especially in the 16:8 format, has garnered increasing interest
as a nutritional strategy associated with improvements in metabolic parameters and
the potential promotion of longevity. Recent evidence suggests positive effects of IF
on biomarkers such as insulin, blood glucose, and growth factors. This study consists
of an integrative literature review conducted using the PubMed, SciELO, and Cochrane

Library databases, with search terms in English: “intermittent fasting,” “intermittent

fasting AND biomarkers,” “intermittent fasting AND longevity,” and “intermittent fasting
16 08.” The search strategy employed controlled descriptors from the MeSH and DeCS
vocabularies, combined with Boolean operators to ensure accuracy and
comprehensiveness in retrieving relevant studies. Clinical trials involving humans,
published between 2016 and 2025 in Portuguese or English, were considered. After
applying predefined inclusion and exclusion criteria, 10 studies were selected. The
analysis showed that the 16:8 protocol improved insulin sensitivity (with reductions in
HOMA-IR and fasting insulin), hemoglobin A1c, and blood glucose levels, in addition
to beneficial changes in body composition. Some studies also reported reductions in
IGF-1 and leptin, hormones associated with cellular aging. Even without significant
weight loss, the metabolic effects were consistent. Therefore, it is possible to infer that
intermittent fasting in the 16:8 format shows potential as a strategy to promote
metabolic health and possibly extend healthspan. However, further long-term clinical
trials with objective outcomes are needed to consolidate its implications for human

longevity.

Keywords: Intermittent fasting; Longevity; Metabolic biomarkers; Metabolic health.
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1 INTRODUGAO

A expectativa de vida tem aumentado consideravelmente nas ultimas décadas,
impulsionada pelos avangos na medicina, nas politicas publicas de saude e na
melhoria das condigdes socioecondmicas. No entanto, esse aumento na longevidade
traz consigo o desafio de garantir ndo apenas anos adicionais de vida, mas também
qualidade nesses anos vividos (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2020). Em
outras palavras, a promog¢ado da longevidade saudavel, caracterizada pela
preservagao da autonomia, da funcionalidade e da prevencédo de doengas cronicas,

se torna um objetivo prioritario das ciéncias da saude.

Em primeiro plano, faz-se necessario destacar que ha diversos fatores
responsaveis por influenciar o envelhecimento humano e a longevidade, incluindo a
genética, o ambiente, a pratica de atividades fisicas e, principalmente, os habitos
alimentares. Dentre esses, a alimentacdo desponta como um dos pilares
fundamentais, sendo capaz de modular processos fisioldgicos essenciais como a
inflamacao, o estresse oxidativo, a sensibilidade a insulina e 0 metabolismo energético
(Fontana; Partridge, 2015). Nesse contexto, praticas alimentares alternativas tém
ganhado destaque na busca por estratégias eficazes e sustentaveis para o aumento

da qualidade e da expectativa de vida.

Nesse sentido, o jejum intermitente (JI), particularmente no protocolo 16/8, tem
sido alvo de interesse crescente tanto por parte da comunidade cientifica quanto da
populacao geral. Essa abordagem consiste em restringir a ingestao alimentar a uma
janela de 8 horas diarias, seguida de um periodo de jejum de 16 horas. Inicialmente
adotado como estratégia de emagrecimento, o JI vem sendo estudado por seus
possiveis efeitos benéficos sobre parametros metabdlicos, inflamatdrios e hormonais
(de Cabo; Mattson, 2019).

Paralelamente, evidéncias provenientes de estudos em animais, com destaque
para uma publicacdo de 2019, indicam que a restricdo alimentar intermitente pode
prolongar a vida util, melhorar a saude metabdlica e reduzir significativamente a
incidéncia de doencgas relacionadas ao envelhecimento, como diabetes tipo 2,
doengas cardiovasculares e cancer (Longo; Panda, 2016). No entanto, estudos

clinicos em humanos ainda s&o limitados, mas alguns resultados apontam para a



melhora do perfil lipidico, redugcado da pressao arterial, perda de peso e redugéo de
biomarcadores inflamatdérios — todos esses considerados fatores de risco

modificaveis para doencgas crbénicas ndo transmissiveis (KIM; PARK, 2022).

Do ponto de vista celular e molecular, o jejum intermitente parece atuar
favorecendo mecanismos de autofagia, reparo celular e sinalizagao antioxidante, além
de impactar positivamente vias metabdlicas envolvidas na regulacao da longevidade,
como a AMPK, mTOR e SIRT1 (Mattson et al., 2017). Tais efeitos, embora
promissores, ainda carecem de comprovagao robusta em ensaios clinicos controlados

de longo prazo em populagdes humanas saudaveis.

Em sintese, considerando o crescente interesse pelo tema e a necessidade de
compreender melhor os efeitos do jejum intermitente sobre a longevidade, o presente
trabalho tem como objetivo revisar a literatura cientifica disponivel sobre os impactos
do protocolo 16/8 de jejum intermitente em variaveis associadas ao envelhecimento
saudavel e a extensao da expectativa de vida. A proposta é reunir dados de estudos
clinicos recentes, com énfase em ensaios realizados em humanos, de modo a
contribuir com evidéncias para o debate académico e para futuras intervengdes na

saude publica.



2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Jejum Intermitente

O jejum intermitente (JI) é definido como um padrédo alimentar que alterna
periodos de ingestdo calorica com periodos programados de abstinéncia, sem
necessariamente impor restricao calodrica total. Dentre os protocolos mais estudados
estdo o jejum com restricdo de tempo (TRF — Time-Restricted Feeding), como o
modelo 16/8; o jejum em dias alternados (ADF — Alternate Day Fasting); e o jejum
periddico, como o protocolo 5/2, que propde dois dias ndo consecutivos de ingestao

caldrica muito reduzida por semana (Patterson et al., 2017; Mattson et al., 2017).

Diferentemente da restricdo caldrica continua, o JI ndo se baseia
exclusivamente na reducédo do volume caldrico total, mas na redistribuicdo temporal
da ingestdo alimentar. Estudos demonstram que, mesmo com ingestdo caldrica
semelhante a habitual, a simples mudanga na janela alimentar € capaz de induzir
modificagdes profundas na fisiologia, com impacto na homeostase energética, na
inflamacado, na fungcdo mitocondrial e em processos celulares associados ao

envelhecimento (de Cabo; Mattson, 2019).

O jejum é uma pratica milenar presente em diversas tradi¢ces religiosas e
espirituais. No Isla, o Ramada é um més sagrado no qual os fiéis se abstém de
alimentos, bebidas, fumo e relagdes sexuais entre o nascer e o pér do sol. Estudos
observacionais conduzidos com praticantes mugulmanos demonstram que, durante
esse periodo, ocorrem reducdes nos niveis de glicemia, insulina, colesterol LDL e

marcadores inflamatérios (Nasrallah; Mazokopakis, 2020; Aksungar et al., 2021).

No Judaismo, o Yom Kipur € um jejum absoluto de 25 horas, marcado por
introspeccéao e peniténcia. Embora tenha duragao curta, também promove alteragcdes
fisiolégicas comparaveis as fases iniciais do jejum metabolico. Em tradigdes orientais,
como o Hinduismo e o Budismo, o jejum é frequentemente associado a purificagao
espiritual e ao dominio sobre os desejos materiais (MOSEK; KORCZYN, 1999).

Além do valor simbdlico, a pratica do jejum sempre esteve relacionada a saude.
Hipocrates, considerado o pai da medicina, ja recomendava a abstencao alimentar
como forma de restabelecer o equilibrio corporal. Esses registros histéricos se alinham

com os achados da biologia moderna, que evidenciam os efeitos reguladores do jejum



sobre o metabolismo e a longevidade (LONGO; PANDA, 2016). Adicionalmente, os
eventos religiosos anteriormente citados, como o Ramada e o Yom Kipur, tém
despertado crescente interesse da comunidade cientifica por funcionarem como
verdadeiros “experimentos naturais” para o estudo dos efeitos fisiologicos do jejum
em populagdes humanas, haja vista o grande numero de adeptos e a periodicidade

dos eventos.

Nesse sentido, um estudo publicado na revista Nutrients por Faris et al. (2020)
investigou os efeitos do jejum durante 0 Ramada sobre a saude metabdlica de adultos
saudaveis. A pesquisa, conduzida com 240 individuos, demonstrou reducgdes
significativas nos niveis de glicose em jejum, insulina, leptina e triglicerideos, além de
melhora nos perfis de colesterol HDL. Os autores sugerem que o padrao alimentar
associado ao jejum do Ramada — caracterizado por restricdo de tempo de
alimentacao (em média entre 8 a 10 horas por dia) — pode mimetizar os efeitos do
jejum intermitente tipo 16/8, promovendo beneficios cardiometabdlicos mesmo em

curtos periodos (Faris et al., 2020).

Além disso, uma revisao sistematica publicada no Journal of Nutrition, Health
& Aging (2022), que analisou 30 estudos clinicos envolvendo popula¢des que jejuam
no Ramada, encontrou evidéncias consistentes de melhora na resisténcia a insulina,
na pressao arterial sistdlica e na composi¢cdo corporal (com redugcao da gordura
visceral). A revisao reforca que tais beneficios parecem ser mais evidentes em
individuos com sobrepeso ou sindrome metabdlica, e sdo potencialmente mediados
por mecanismos como melhora da sensibilidade a insulina e regulacdo do ciclo
circadiano (Al-Arouj et al., 2022).

No caso do Yom Kipur, o jejum € realizado durante um periodo continuo de
aproximadamente 25 horas. Por sua natureza pontual e anual, ha menos estudos
clinicos abordando seus efeitos fisioldgicos. No entanto, uma publicagdo de carater
observacional realizada por Elitzur et al. (2018), no Israel Medical Association Journal,
relatou mudangas agudas em parametros hemodindmicos e metabdlicos, como
reducao transiente da glicemia e alteragdes discretas na frequéncia cardiaca,
indicando que mesmo jejuns breves podem induzir respostas homeostaticas

mensuraveis.



Esses achados reforgam que a pratica milenar do jejum, especialmente em
contextos religiosos como o Ramada, pode apresentar efeitos benéficos a saude
metabdlica. Além disso, tais observacdes fornecem um paralelo importante para as
abordagens modernas de jejum intermitente, sugerindo que protocolos como o 16/8
se alinham, em parte, com praticas tradicionais que ja demonstraram efeitos positivos

em populagdes humanas.

2.2 Mecanismos envolvidos no jejum

O jejum induz uma série de adaptacdes metabdlicas que visam preservar a fungao
celular diante da escassez energética. Apds cerca de 12 horas de abstinéncia
alimentar, inicia-se a deplegao das reservas hepaticas de glicogénio, seguida pela
mobilizagcdo dos estoques lipidicos por meio da lipdlise. A oxidagao dos acidos graxos
leva a produgao de corpos cetbnicos — como 0 acetoacetato e o beta-hidroxibutirato
— que se tornam fontes primarias de energia para o cérebro, o miocardio e outros
tecidos (Newman; Verdin, 2017).

Essa mudanga metabdlica ativa diversas vias moleculares que contribuem para a
manutencao da homeostase. A reducao da insulina, aumento do glucagon e elevacéo
da noradrenalina promovem maior mobilizagdo energética. A sensibilidade a insulina
tende a melhorar de forma significativa durante o jejum, assim como a eficiéncia

mitocondrial e o perfil lipidico circulante (Anton et al., 2018).

O jejum ativa uma rede complexa de vias moleculares envolvidas no controle do
metabolismo, do envelhecimento celular e da resposta ao estresse. Dentre os
principais efeitos, advindos dessa resposta, destaca-se a deplecdo energética
provocada pela auséncia de ingestao caldrica, que resulta em um aumento na razao
AMP/ATP e ADP/ATP intracelular. Essa alteracdo é detectada por sensores
bioenergéticos celulares, especialmente a proteina quinase ativada por AMP (AMPK),
um dos principais reguladores do balango energético (CANTO; SUAREZ-GARCIA,
2020). A ativagéo da AMPK (Figura 1) leva a inibigdo da via mTOR (mammalian target
of rapamycin), suprimindo processos anabdlicos e, simultaneamente, favorecendo a

ativagdo da autofagia — mecanismo catabdlico responsavel pela degradagao de



componentes celulares danificados, essencial para a renovagao celular e manutengao
da homeostase (MAJD et al., 2021).

Figura 1. Simplificagdo esquematica da inibigdo da via mTOR e ativagéo de sirtuinas.
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Fonte: Autor (2025).

Outro ponto relevante é a redugdo da sinalizagdo via insulina/IGF-1 (fator de
crescimento semelhante a insulina tipo 1), uma via geralmente associada a promogéao
do crescimento celular e que, quando excessivamente ativada, esta relacionada ao
envelhecimento precoce. Em condi¢des de jejum, a menor disponibilidade de glicose
e a queda nos niveis séricos de insulina contribuem para a inibicdo desse eixo,
promovendo um perfil metabdlico mais favoravel a longevidade (FONTANA; NEYLAN;
LONGO, 2010).

De forma concomitante, a restricao alimentar eleva a razdo NAD*/NADH, ativando
as sirtuinas, em especial a SIRT1, uma familia de proteinas que atua por meio de
processos de desacetilacdo dependentes de NAD*. A ativagado das sirtuinas leva a
modulagao de fatores como PGC-1a e FOXO, os quais regulam a expressao de genes
envolvidos na biogénese mitocondrial, na reparacdo do DNA e na protecéo contra o
estresse oxidativo (GUARIENTO et al., 2023). Além disso, as sirtuinas atuam inibindo

a via inflamatdria mediada pelo fator de transcricdo NF-kB, resultando na reducao da



expressao de citocinas proé-inflamatérias, como IL-6 e TNF-a. Esse efeito anti-
inflamatorio € complementado pela ativagdo da via Nrf2, que estimula a transcrigao

de genes antioxidantes e citoprotetores (MAHDAVI et al., 2022).

Somadas, essas adaptagdes contribuem para uma maior eficiéncia mitocondrial,
menor dano celular acumulado, melhor resposta ao estresse oxidativo e controle mais
rigoroso da inflamacgao crbnica de baixo grau — todos fatores associados a extensao
da expectativa de vida e a melhoria da saude ao longo do envelhecimento (DE CABO;
MATTSON, 2019).

Os principais mecanismos moleculares, ativados durante o jejum intermitente,
destacam-se numa cascata metabdlica que contribui para a longevidade celular. A
escassez de nutrientes leva a ativagdo da AMPK, que inibe a via mTOR e favorece a
autofagia, ao passo que a redugao na sinalizagao insulinica diminui a atividade do eixo
IGF-1/mTOR, freando processos anabdlicos associados ao envelhecimento.
Simultaneamente, o aumento da razdo NAD*/NADH estimula as sirtuinas,
especialmente a SIRT1, que modulam fatores como PGC-1a e FOXO, promovendo
biogénese mitocondrial, reparo celular e resisténcia ao estresse oxidativo. As sirtuinas
também reprimem a via pro-inflamatéria NF-kB e ativam o fator Nrf2, fortalecendo a
defesa antioxidante. Essas adaptagdes convergem para maior eficiéncia energética,
controle da inflamagao e preservacéo da integridade celular, fatores fundamentais

para a promog¢ao da longevidade (Figura 2).



Figura 2. Cascatas bioquimicas do jejum envolvidas na longevidade.
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Fonte: BHOUMIK et al. (2023).

Diversos estudos clinicos e pré-clinicos evidenciam os efeitos do jejum sobre
marcadores associados a longevidade. Entre os principais beneficios estao a redugao
da insulina e da glicose em jejum, diminuigdo da proteina C-reativa (PCR), IL-6 € TNF-
a, melhora no perfil lipidico (LDL, HDL, triglicerideos), redugéo da presséo arterial

sistémica e expressao de genes relacionados a reparagao do DNA.

Mattson et al. (2017) demonstraram que individuos praticando JI apresentaram
melhora significativa na sensibilidade a insulina e no controle glicémico. Anton et al.
(2018) relataram beneficios na composicao corporal, redugao do estresse oxidativo e

aumento da atividade de enzimas antioxidantes.

Do ponto de vista neurolégico, o jejum estimula a expressdo do fator
neurotréfico derivado do cérebro (BDNF), que promove neurogénese e plasticidade
sinaptica, sendo associado a prevencdo do declinio cognitivo e de doengas
neurodegenerativas (ALIKHANI et al., 2021).



Apesar dos avangos, a literatura ainda apresenta lacunas significativas. A
maioria dos estudos clinicos possui curta duragdo, amostras reduzidas e grande
heterogeneidade nos protocolos. Além disso, a adesao ao JI em longo prazo, seus
efeitos em populagdes vulneraveis (idosos, gestantes, pacientes cronicos) e a
interacdo com diferentes padrdes dietéticos ainda sdo pouco explorados (WANG et
al., 2024).

Ensaios clinicos robustos, com acompanhamento de longo prazo e analise de
desfechos clinicos importantes (mortalidade, eventos cardiovasculares, fungao
cognitiva) sdo necessarios para consolidar a evidéncia. Também se faz necessario
explorar os efeitos do JI associados a crononutrigdo, ao microbioma intestinal e a
epigenética, ampliando a compreensdo sobre 0s mecanismos subjacentes a

longevidade.



3 METODOLOGIA

A construcdo deste trabalho baseou-se na realizagdo de uma revisdo integrativa
da literatura, um método amplamente utilizado para reunir e sintetizar resultados de
estudos relacionados a um tema especifico. De acordo com Ercole (2014), a revisao
integrativa visa organizar, sistematizar e condensar achados de pesquisas de forma
ampla e estruturada. Complementarmente, Souza, Silva e Carvalho (2010) destacam
que essa metodologia permite a unificagdo do conhecimento disponivel e favorece a

aplicacao pratica dos achados em contextos profissionais.

A presente pesquisa caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura,
método que possibilita a sintese do conhecimento produzido sobre um determinado
tema, com base em estudos cientificos previamente publicados. Esta abordagem
permite a integracdo de resultados de pesquisas com diferentes delineamentos,
favorecendo a compreensdo ampla sobre o objeto de estudo (Souza; Silva; Carval,
2010).

3.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo bibliografico, descritivo, com abordagem qualitativa,
baseado na selecao e analise critica de publicagdes cientificas disponiveis em bases
de dados reconhecidas. A investigagdo teve como objetivo identificar evidéncias
cientificas sobre os efeitos do jejum intermitente, com énfase no protocolo 16/8, na

longevidade e em biomarcadores relacionados ao envelhecimento.

Para a construgdo da pergunta norteadora da pesquisa, foi utilizado o método
PICOT, que considera os seguintes elementos: P (populagdo) = adultos; |
(intervengao) = jejum intermitente no protocolo 16/8; C (comparagdo) = sem jejum
intermitente ou outros padrées alimentares; O (outcome, desfecho) = longevidade e
biomarcadores relacionados ao envelhecimento; T (tempo) = estudos publicados entre
2016 e 2025.

3.2 Critérios de inclusao e exclusao

Foram incluidos artigos cientificos que atenderam aos seguintes critérios:
publicados nos ultimos 9 anos (2015 a 2024), redigidos em inglés, com acesso gratuito
ao texto completo, que empregaram o protocolo de jejum intermitente do tipo 16/8 (16

horas de jejum seguidas por 8 horas de alimentagdo). Os estudos selecionados



deveriam abordar os efeitos do jejum intermitente sobre a longevidade ou sobre
biomarcadores associados ao envelhecimento, como estresse oxidativo, inflamacao,
resisténcia insulinica e autofagia. Para garantir uma busca sistematica e precisa,
foram utilizados descritores controlados das plataformas DeCS (Descritores em
Ciéncias da Saude) e MeSH (Medical Subject Headings), combinados por operadores
booleanos, com o intuito de refinar os resultados e assegurar a relevancia dos artigos

localizados em bases indexadas.

Foram excluidos da analise estudos realizados com modelos animais ou
ensaios in vitro, bem como monografias, livros, dissertacdes, teses, artigos de opiniao
e revisdes narrativas. Também foram excluidos os trabalhos que, mesmo
mencionando o jejum intermitente, n&o utilizaram explicitamente o protocolo 16/8

como variavel principal de intervengao.

3.3 Estratégia de busca e fontes de dados

A busca foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e Cochrane. Utilizou-
se uma combinacao de descritores livres com operadores booleanos (AND e OR),

adaptando-se as particularidades de cada base.

Os descritores utilizados foram: “intermittent fasting”, “intermittent fasting AND
biomarkers”, “intermittent fasting AND longevity”, “intermittent fasting 16 08" e
“‘intermittent fasting AND lifespan”. A selegéo dos artigos foi realizada entre fevereiro

e marco de 2025.

3.4 Selecao e extragao dos dados

A selecgédo dos artigos foi conduzida em multiplas etapas, com base no modelo
adaptado do fluxograma PRISMA. Inicialmente, foram identificados 188 artigos
distribuidos entre as bases PubMed (n=61), Cochrane Library (n=88) e SciELO (n=39).
ApOs a leitura dos titulos, 148 estudos foram excluidos por ndo apresentarem relagao
direta com a pergunta da pesquisa. Em seguida, 12 registros duplicados foram

removidos, resultando em 28 artigos elegiveis para analise dos resumos.

Na fase de triagem, foram excluidos mais 14 artigos com base na leitura dos
titulos e resumos. Os 14 estudos restantes foram submetidos a leitura na integra, com
aplicagao rigorosa dos critérios de inclusao e exclusao previamente definidos. Desses,
4 foram descartados apos a leitura completa, culminando na selecéo final de 10 artigos



cientificos. Estes foram distribuidos da seguinte forma: 5 da base PubMed, 3 da
Cochrane Library e 2 da SciELO (Figura 2).

Figura 2. Fluxograma do processo de selegéo dos artigos pelo método PRISMA (adaptado) (PAGE et
al., 2021).
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Fonte: Autor, 2025.



3.5 Analise e sintese dos dados

Os resultados foram analisados de forma descritiva e interpretativa, com
agrupamento dos achados conforme os desfechos relacionados a longevidade e aos
biomarcadores observados. A extracdo dos dados foi realizada de maneira
sistematizada por meio de uma planilha contendo informagées como autores, ano,
periodico, populagéo, tipo de intervencéo (protocolo 16/8), principais desfechos e
conclusdes. Essa organizagdo possibilitou a elaboragcdo de um quadro-sintese e a
identificacdo de padrdes, lacunas e potenciais efeitos do jejum intermitente sobre a

saude e a expectativa de vida humana.



4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A presente revisdo integrativa resultou na selecdo de dez estudos clinicos
conduzidos com adultos humanos, todos investigando os efeitos do jejum intermitente,
especialmente no protocolo 16/8, sobre marcadores metabdlicos relacionados a
longevidade. Os estudos, maijoritariamente publicados nos ultimos cinco anos,
incluiram populagbes com diferentes caracteristicas fisiologicas e clinicas — desde
individuos fisicamente ativos até pacientes com obesidade e diabetes tipo 2.

No que diz respeito a composigao corporal e ao controle ponderal, evidenciou-
se que o JI 16/8 promoveu redugdes no peso corporal, na massa de gordura e no
indice de massa corporal (IMC), sobretudo quando associado a pratica de exercicios
fisicos (Moro et al.,, 2016) ou aplicado em individuos com resisténcia insulinica
(Sukkriang et al., 2024). Esses dados estdo consolidados no quadro-sintese dos
estudos incluidos (Quadro 1), o qual sistematiza os principais achados relacionados
as intervengdes com jejum intermitente. Com base nesses dados, a Figura 3 ilustra a
distribuicdo percentual dos desfechos positivos relatados, evidenciando que os efeitos
sobre a composigao corporal representaram a maior parte dos achados (20%),
seguidos por melhorias no controle glicémico e redugao de IGF-1 (25%), ativagcéo de
AMPK/SIRT1 (20%), redugéo da inflamagéo (15%) e inibicdo de mTOR (20%). Por
sua vez, o quadro revela de forma organizada os autores das publicagdes, o
detalhamento das populagdes adultas incluidas nos estudos, o tipo de intervencao
avaliada, os principais desfechos, resultados e os locais de publicagao dos estudos.
Por outro lado, € possivel constatar que os resultados variaram entre os estudos, o
que pode ser atribuido a diferengas metodoldgicas, ao tempo de intervengao e ao grau
de adesao ao protocolo por parte dos participantes.

Entre os biomarcadores de longevidade mais investigados, destacam-se a
insulina de jejum, o HOMA-IR e a hemoglobina glicada (HbA1c). Estudos como os de
Siles-Guerrero et al. (2024) e Sukkriang et al. (2024) demonstraram que o JI € eficaz
em melhorar o controle glicémico e atenuar a resisténcia insulinica em individuos com
disfungdes metabdlicas. Esses efeitos refletem o potencial fisiolégico do jejum
prolongado em reduzir a secrecéo de insulina, ampliando a agédo de vias associadas
a biogénese mitocondrial e a oxidagao de acidos graxos (WANG et al., 2024).

Do ponto de vista hormonal, merece destaque a reducéo dos niveis séricos de

IGF-1 observada por Anic et al. (2022), sugerindo que o JI 16/8 pode modular eixos



hormonais associados ao envelhecimento e a carcinogénese. A menor sinalizagao do
IGF-1 ja foi associada, em modelos experimentais, a extensdo do tempo de vida e a
protecao contra doengas proliferativas. Esse achado se alinha ao propésito central do
JI enquanto estratégia para promover maior longevidade.

Além dos marcadores bioquimicos, os estudos também avaliaram aspectos
como qualidade de vida, fadiga, segurancga e tolerancia ao protocolo. Patterson et al.
(~2015) e Martens et al. (2020) destacaram a boa aceitacao do JI 16/8, inclusive entre
idosos, e relataram ganhos discretos em disposicéo e bem-estar. Herz et al. (2024),
por sua vez, observaram que protocolos mais intensos, como o 20/4, tendem a
apresentar menor viabilidade pratica quando comparados ao 16/8, que parece

oferecer um equilibrio mais sustentavel entre eficacia e adeséo.

Quadro 1. Sintese dos ensaios clinicos que avaliaram os efeitos do JI 16/8 sobre marcadores
associados a longevidade.

Caédigo

Autores
(Ano)

Populagao

Intervencgao

Desfechos

Principais
Resultados

Revista

E1

Moro et
al. (2016)

Homens
treinados
(n=34)

J1 16/8 por 8
semanas

Composicao
corporal,
forca e
hormébnios

Reducgao da
gordura
corporal,
manutenca
o daforcae
alteracbes
hormonais

Journal of
Translational
Medicine

E2

Sukkriang
etal.
(2024)

Obesos com
DM2 (n=99)

JI 16/8 e
14/10 por 12
semanas

Peso,
HbA1c, perfil
lipidico

Reducao de
HbA1c e
melhora
nos lipidios
com ambos
os
protocolos

Journal of
Diabetes
Investigation

E3

Anic et al.
(2022)

Adultos
saudaveis
(n=30)

J1 16/8 por
12 semanas

Qualidade de
vida, fadiga,
IGF-1

Melhora da
qualidade
de vida e
reducdo
dos niveis
de IGF-1

Nutrients

E4

Siles-
Guerrero
et al.
(2024)

Revisao de
10 RCTs
(n=623)

JI vs.
restricdo
caldrica

Peso,
HOMA-IR

Jl com
efeitos
equivalente
sou
superiores
a restricao
continua

Nutrients




E5 Lowe et Sobrepeso/o | JI 16/8 por Peso, massa | Reducgéo JAMA
al. (2020) | besidade 12 semanas | magra, gasto | leve de Internal
(n=116) energético peso e Medicine
perda de
massa
magra sem
efeitos
sobre gasto
energético
E6 Herz et al. | Adultos J116/8, 20/4 | BMI, Resultados | Nutrients
(2024) saudaveis e ADF por 8 | composigcao positivos
(n=25) semanas corporal, com ADF;
adesao maior
dificuldade
de adesao
ao JI 20/4
E7 Martens Adultos J1 16/8 por 6 | Glicemia, Melhora na | GeroScienc
et al. (n=20) semanas funcéo tolerdnciaa | e
(2020) metabdlica e | glicose e na
fisica capacidade
funcional
E8 Patterson | Revisédo TRF e jejum | Parametros Indicios de | Journal of
et al. narrativa religioso cardiometabd | melhora no | the
(~2015) licos metabolism | Academy of
O e risco Nutrition and
cardiovascu | Dietetics
lar
E9 Manoogia | Revisao TRE Obesidade, TRE regula | Endocrine
netal. critica baseado em | disfungdo o] Reviews
(2022) ritmo metabolica metabolism
circadiano o e melhora
marcadores
de saude
cronica
E10 Dote- Revisao Diferentes Gordura Jl reduz Nutrients
Montero cientifica formas de JI, | hepatica, gordura
et al. incluindo sensibilidade | visceral e
(2022) 16/8 ainsulina melhora a
sensibilidad
e ainsulina

Fonte: Autor, 2025.




Figura 3. Grafico de pizza utilizado para representar a distribuicdo percentual dos principais
resultados obtidos nos artigos selecionados.
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Fonte: Autor, 2025.

Apesar dos resultados promissores, a literatura ainda apresenta discrepancias.
O TREAT Trial (Lowe et al., 2020), por exemplo, apontou que o JI 16/8 nao foi mais
eficaz do que a alimentagdo convencional no que diz respeito a perda de peso ou
parametros metabdlicos. Tais divergéncias podem decorrer de variaveis como tempo
real de jejum, composigao nutricional durante a janela alimentar, nivel de atividade
fisica e motivagao dos participantes — aspectos que afetam significativamente os
desfechos.

Adicionalmente, os estudos analisados apresentaram limitagdes metodoldgicas
recorrentes, como tamanhos amostrais reduzidos, auséncia de avaliacdo de
desfechos clinicos a longo prazo e uso de delineamentos heterogéneos. Embora

evidéncias iniciais indiqguem melhora em parametros intermediarios da longevidade,



como modulagado hormonal e resposta insulinica, ainda nao € possivel afirmar com
robustez que tais intervengdes impactam diretamente na expectativa de vida humana.

Em sintese, os dados sugerem que o jejum intermitente no formato 16/8
representa uma intervengao segura, acessivel e potencialmente eficaz na prevengéao
de disturbios metabdlicos, especialmente quando associado a praticas saudaveis de
vida. A sua adocéo em estratégias terapéuticas personalizadas, integradas a atividade
fisica regular e orientagdes nutricionais, pode representar um passo importante rumo
a ampliacdo da longevidade metabdlica e da qualidade de vida. No entanto, a
condugao de ensaios clinicos com maior rigor metodologico, seguimento prolongado
e desfechos clinicos mais robustos ainda se faz necessaria para consolidar seu papel

como ferramenta de promocéo da saude no envelhecimento.



5 CONSIDERAGOES FINAIS

O presente trabalho teve como objetivo analisar, por meio de uma revisao
integrativa da literatura, os efeitos do jejum intermitente na modalidade 16/8 sobre
biomarcadores relacionados a longevidade em individuos adultos. Os estudos
incluidos demonstraram que o protocolo 16/8 pode promover melhorias em
parametros metabdlicos importantes, tais como a sensibilidade a insulina, a reducao
de glicemia e hemoglobina glicada, a modulagéo de horménios como IGF-1 e leptina,

além da preservagao da massa magra em diferentes contextos fisioldgicos.

Embora os resultados apontem para beneficios promissores, sobretudo em
populagdes com sobrepeso, obesidade ou diabetes tipo 2, os efeitos do jejum
intermitente sobre a longevidade humana ainda ndo podem ser afirmados de maneira
definitiva. A auséncia de estudos com longos periodos de seguimento, 0 numero
reduzido de ensaios clinicos randomizados com alto poder estatistico e a
heterogeneidade metodoldgica entre os estudos analisados sao fatores que limitam a

robustez das evidéncias atualmente disponiveis.

Nesse sentido, conclui-se que o jejum intermitente 16/8 representa uma
estratégia nutricional segura, viavel e potencialmente eficaz para promover saude
metabdlica e prevenir agravos crénicos relacionados ao envelhecimento. Todavia, sua
adocao deve ser individualizada e acompanhada por profissionais da saude,
considerando o perfil clinico, os objetivos terapéuticos e os aspectos comportamentais

de cada individuo.

Recomenda-se, por fim, a realizagdo de novas investigacdes clinicas com
amostras maiores, duragéo estendida e mensuracéo de desfechos clinicos objetivos,
a fim de elucidar com maior preciséo os efeitos do jejum intermitente sobre o processo

de envelhecimento e a longevidade humana.
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