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Alimentos acidos fazem parte da dieta humana ha muito tempo, sem qualquer prejuizo
a saude de pessoas saudaveis. O organismo esta preparado para o metabolismo desses
alimentos, os quais sao benéficos a salde, em muitos casos.

Alimentos possuem composi¢oes diferentes, devido a seus macronutrientes (carboidra-
tos, proteinas e gorduras) e micronutrientes (sais minerais e vitaminas). Com base nessa
composicao, os alimentos serao mais acidos ou basicos, o que é expressado através do
potencial hidrogenidnico (pH) dos alimentos. Quanto mais acido for o alimento, menor
sera seu pH, e quanto mais basico ou alcalino ele for, maior sera seu pH. O pH pode
variar de 0 a 14 e diversos alimentos comumente encontrados na dieta normal tém um
pH bem abaixo de 7, valor considerado neutro. Muitos alimentos acidos sao consumi-
dos pelos humanos e, como exemplo, pode-se citar frutas como limao, laranja, maca,
morango e ameixa (pH 2,4 a 4,3), repolho (pH 3,8), chucrute (pH 3,2), vinagre (pH 2,7),
refrigerantes (pH 2,4 a 3,5) e produtos fermentados, como o iogurte (pH 4,0 a 4,6) (For-
sythe, 2010; Rizzon, 2006; Jay, 2005; Odebrecht, 2001). A Organizacao Mundial da Saude
(2003) recomenda a ingestao de 400 gramas diarias, por pessoa, ou de pelo menos
cinco porcgoes de frutas e hortalicas, diariamente.

Algumas substancias acidas dos alimentos conferem beneficios a saude, como é o caso
do acido ascoérbico (vitamina C), um importante antioxidante natural, encontrado em
frutas como a laranja e o limao. Da mesma forma, o acido malico, encontrado na maca,
auxilia na aceleracao do metabolismo e estimula a imunidade (Escobedo-Avellaneda et
al., 2014; Pereira et al., 2012; Oliveira et al., 2009; Klimczak et al., 2007).

Além das frutas in natura, os sucos de frutas sao amplamente recomendados em uma
dieta saudavel. Como exemplo disso, um copo de suco proveniente de cinco laranjas

pode apresentar um pH de 3,75 a 5,57, dependendo da variedade da fruta (Bezerra et
al., 2008).
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logurtes e outros produtos fermentados sao exemplos de alimentos naturalmente
acidos, os quais tém sido reconhecidos como benéficos a saude humana. Na producao
desses alimentos, a lactose é metabolizada por microrganismos conhecidos como Bac-
térias Acido Lacticas (BAL), as quais diminuem o pH do alimento, devido & producao

de acidos organicos. Até hoje, nao sao conhecidas BAL que sejam prejudiciais a saude,
ao contrario, ha diversos estudos cientificos que demonstram efeitos benéficos devido a
ingestao desses microrganismos e seus produtos acidos (Ganzle, 2015; Komatsu et al.,
2005; Axelsson, 2003; FAQ, 2001). Além disso, a acidez dos alimentos é fundamental
para impedir o desenvolvimento de bactérias patogénicas, as quais podem se multipli-
car nos alimentos com pH superior a 4,5 facilmente, podendo causar diversas doencas e
inclusive levar a morte (Forsythe, 2010).

O corpo humano produz, mantém e metaboliza naturalmente compostos acidos. Por
exemplo, acido sulfurico pode ser formado pelo catabolismo de metionina e cistina pre-
sentes nas proteinas (Pizzorno et al., 2010). O estdmago abriga o suco gastrico, o qual
apresenta pH proximo a 2,0 e é liberado frequentemente no intestino (Guyton et al,
2006).

Para o corpo humano manter o equilibrio do pH, existem pelo menos trés mecanismos
principais: 1) mecanismo de tamponamento, 2) regulacao via centro respiratorio e 3)
regulacao renal.

O tamponamento evita a alteracao drastica ou retorna o pH a valores proximos de 7,0 e
pode ocorrer fora das células (ambiente extracelular), através da utilizacao dos tampoes
de bicarbonato e fosfato, ou no ambiente intracelular, utilizando como tampao fosfatos
organicos (ATP, ADP, AMP) e proteinas, como a hemoglobina. Essa regulacao ocorre rapi-
damente no organismo, podendo levar de minutos a horas (Sterns et al., 2011).

O controle via centro respiratorio ocorre através da regulacao da concentracao de CO2
do liquido extracelular e isso ocorre pelos pulmoes, diminuindo a concentracao de ions
H+. O CO2 é produzido constantemente pelas células, devido aos processos metaboli-
cos. Ele se difunde das células para os liquidos intersticiais e dai para o sangue, onde é
levado aos pulmodes para ser trocado e eliminado na atmosfera. Se o pH sanguineo esta
abaixo do normal (acidose), o centro respiratorio é excitado, aumentando a frequéncia e
a amplitude dos movimentos respiratérios. O aumento da ventilacao pulmonar deter-
mina eliminacao de maior quantidade de CO2, o que eleva o pH do plasma sanguineo
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ao seu valor normal. Caso o pH do plasma esteja acima do normal (alcalose), o centro
respiratorio é suprimido, diminuindo a frequéncia e a amplitude dos movimentos respi-
ratérios. Com a diminuicao da ventilacao pulmonar, ha retencao de CO2 e maior
producao de ions H+, o que determina queda no pH plasmatico até seus valores
normais (Sterns et al., 2011; Berkemeyer, 2008).

Os rins tém a funcao de eliminar material nao volatil (gases) que os pulmdes nao tém
capacidade de eliminar. A eliminacdo renal é de inicio mais lenta e torna-se efetiva apos
algumas horas, podendo demorar alguns dias para compensar as alteragcoes

existentes. A eliminacao de compostos basicos e seus cations é realizada exclusiva-
mente pelos rins. Os rins tém a capacidade de reabsorver o sodio (Na+) e o potassio (K+)
filtrados para a urina, eliminando o ion hidrogénio (H+). O sédio reabsorvido pode ser
utilizado para produzir mais bicarbonato e reconstituir a reserva de compostos basicos
do organismo. Além de agir na restauracao do equilibrio acido-base, os rins reagem a
desidratacao, a hipotensao e aos disturbios da osmolaridade. As causas de acidose
metabdlica (diminuicao do pH do sangue) geralmente estao associadas com a
producao insuficiente ou perda renal ou gastrintestinal de bicarbonato, como acontece
nas diarréias e doencas renais e nao pela alimentacao, necessariamente (Sterns et al.,
2011; Guyton et al, 2006).

Outro aspecto que demonstra o preparo do organismo humano a exposicao a substan-
cias acidas é o proprio processo digestivo. Apos passar pela faringe e eséfago, o bolo ali-
mentar passa para o estobmago (pH proximo de 2,0), onde inicia-se a digestao de
proteinas pela acao da enzima pepsina, ativa em meio acido, justificando o pH bastante
baixo desse érgao. Em decorréncia da passagem dos alimentos do estbmago para o
intestino, o suco gastrico também é liberado para o intestino delgado, formado pelo
duodeno, jejuno e ileo. O duodeno é responsavel por receber o bolo alimentar extrema-
mente acido (quimo) e, neste local, sao secretadas pelo pancreas e figado substancias
antiacidas constituidas de ions de bicarbonato, as quais neutralizam a acidez do bolo
alimentar (quilo), corrigindo o pH para aproximadamente 7,8 a 8,2. Dessa forma, os
nutrientes ficam disponiveis para a acao das enzimas pancreaticas e posterior absorcao,
no jejuno e ileo. O passo sequinte e final da digestao ocorre no intestino grosso, onde
agua e eletrolitos sao absorvidos (Guyton et al, 2006).
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Com base nesses fatos, pode-se concluir que o organismo humano esta preparado para
a metabolizacao de alimentos acidos, e a ingesta dos mesmos em uma dieta normal
nao deve ser considerada uma atividade prejudicial a saude humana. Ao contrario, em
muitos casos, o consumo de alimentos acidos é benéfico.
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