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Resumo
O chá verde é uma das bebidas mais populares no mundo não só pelo seu sabor e aroma agradáveis, mas também pelos 

seus efeitos benéficos à saúde. A sua composição química e seu alto teor em polifenóis estão associados ao tratamento da 
obesidade, dislipidemias, doenças cardiovasculares, diabetes e câncer. O objetivo desse trabalho foi apresentar as propriedades 
funcionais do chá verde na saúde humana por meio da revisão de literatura sobre o chá verde e seus compostos bioativos re-
lacionados à saúde humana e a capacidade de modificar mecanismos bioquímicos e fisiológicos. Observou-se como resultado 
que o chá verde pode ser uma ferramenta do nutricionista no controle da obesidade bem como outras doenças correlaciona-
das, auxiliando no tratamento dietético, embora sejam necessários mais estudos para definição da quantidade necessária para 
obtenção dos seus benefícios.
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Abstract

Tea is one of the most popular drinks in the world, not only for its pleasant taste and aroma, but also for its beneficial health 
effects. Its chemical composition and high content in polyphenols are associated with the treatment of obesity, cardiovascular 
disease, diabetes mellitus and cancer. The aim of this review was to present the functional properties of green tea on human 
health through studies on green tea and its bioactive compounds related to human health and the ability to alter biochemical 
and physiological mechanisms. As a result, it was observed that green tea can be a tool for the nutritionist to control obesity as 
well as other related disorders, helping with the dietary treatment, although further studies are needed to define the amount 
required to obtain its benefits.
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Introdução

Conta à lenda que no ano de 2737 a.C. o 
imperador chinês Sheng Nung, que só bebia água 
quente, descansava com sua xícara quando aciden-
talmente caiu dentro do recipiente de água quente 
algumas folhas de erva, o gosto desprendido pelas 
folhas foi saboreado e apreciado pelo imperador o 
qual o denominou chá. Posteriormente no século IV 
se difundiu o uso do chá como digestivo, tornando 
assim uma bebida popular na China e depois no 
Japão. Atualmente o chá é consumido não somente 
por ser uma bebida popular, mas também por suas 
propriedades terapêuticas e várias aplicações no 
âmbito da medicina natural. Atualmente o chá é 
cultivado em muitos países e regiões do mundo. 
Até meados do século XIX, a China monopolizou 
o comércio mundial do chá e somente por volta de 
1850 começou a ser cultivado na Índia e Ceilan (Sri 
Lanka) tomando parte do mercado ocupado pela 
China, logo sendo expandido por parte da Ásia, 
África e America do Sul [1].

O chá verde pertence à família das Teaceas, 
sendo obtido das folhas da Camellia sinensis podendo 
ser consumido como chá verde, oolong, chá preto, chá 
vermelho, chá branco ou chá amarelo. O chá verde 
é preparado com as folhas frescas, não fermentadas 
da erva e é o que possui maior quantidade de polife-
nóis, importantes substâncias biotivas. No chá preto 
e o  oolong  ocorre fermentação em maior e menor 
quantidade no processamento, consecutivamente 
[2,3]. O chá verde é bastante consumido nos países 
asiáticos onde seu consumo está associado ao bem 
estar, harmonia, serenidade se converte em um ritual 
de suma importância social e cultural. Por outro lado 
o chá preto é mais consumido nos países ocidentais 
onde seu consumo também tem importância sócio-
-cultural [3]. O consumo mundial per Capita é de, 
aproximadamente, 120 ml/dia. A utilização do chá 
verde está aumentando também nos países do Oci-
dente devido aos seus efeitos protetores e promotores 
da saúde [4].

Os componentes do chá verde são considerados 
extremamente benéficos para saúde e as principais 
substâncias funcionais encontradas do chá verde são 
os flavonóis, derivados dos polifenóis. Dentre estes, 
predominam as catequinas e suas formas polimeriza-
das. As principais catequinas do chá verde são: (-)-epi-
catequina (EC), (-)-3-galato de epicatequina (GEC), 
(-)-epigalocatequina (EGC) e 3-galato de epigaloca-
tequina (EGCG), sendo esta última encontrada em 
maior concentração no chá verde (50-60%) e acredita-
-se que é a principal responsável pelos efeitos benéficos 
na inibição da oxidação de lipídios [2,5].

Entre seus efeitos benéficos para a saúde, os com-
postos funcionais do chá verde apresentam-se como 
potentes antioxidantes que agem como sequestradores 
de formas reativas de oxigênio de caráter fisiológico 
e patológico, atuando como uma molécula redutora 
capaz de transferir átomos de hidrogênio à molécula 
oxidante [6].

As catequinas do chá verde também possuem 
mecanismos capazes de inibir a agregação plaque-
tária nas artérias e promover a perda de gordura 
corporal levando, consequentemente, ao emagreci-
mento. Outros estudos apontam a ação do chá verde 
na inibição de neoplasias malignas, demonstrando 
também ser um bom quimioprotetor. Tendo em 
vista os efeitos protetores que o chá verde exerce 
sobre a saúde é importante a realização de uma 
pesquisa na literatura para elucidar tal assunto, 
verificar a eficácia e a viabilidade de sua utilização 
na coletividade [6,7].

Metodologia

O trabalho foi realizado por meio de revisão da 
literatura disponível em base de dados (Scielo, Pub 
Med, Google acadêmico, BVS) e livros textos publica-
dos nos últimos quinze anos, utilizando como palavras 
chaves: chá verde; polifenóis; catequinas; alimentos 
funcionais e Camellia sinensis. 

Aspectos funcionais e nutricionais do chá verde 
na saúde humana

O chá verde como já visto é uma das bebidas 
mais consumidas no mundo, e sabe-se também que 
é um importante alimento funcional. O uso de 
plantas na cura e prevenção de doenças vem sendo 
praticado há muito tempo devido à presença de 
substâncias ativas, que contribuiu para a terapêutica 
moderna [8].

Segundo a Agência Nacional de Vigilância 
Sanitária (ANVISA) [9] o alimento funcional é 
“aquele alimento ou ingrediente que, além das fun-
ções nutritivas básicas, quando consumido como 
parte da dieta usual, produz efeitos metabólicos 
e/ou fisiológicos e/ou efeitos benéficos à saúde, 
devendo ser seguro para consumo sem supervisão 
médica” [2,3].

O chá verde, não fermentado, é produzido a 
partir das folhas frescas da planta Camellia sinensis, 
que contém: água, proteínas, hidratos de carbono, 
minerais, vitaminas e polifenóis do tipo flavonóides 
[2]. A composição química do chá verde está demons-
trada no quadro 1.
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Quadro 1 - Composição do chá verde (por 100 g).
Chá verde Folha Infusão*

Macronutrientes (g)
Proteínas 24 0,1
Lípidios 4,6 0
Açúcares 35,2 0,1
Fibra 10,6 0
Cinzas (g) 5,4 0,1
Minerais (mg)
Cálcio 440 2
Fósforo 280 1
Ferro 20 0,1
Sódio 3 2
Potássio 2200 18
Vitaminas
Vitamina A (UI) 13000 0
Tiamina (mg) 0,35 0
Riboflavina (mg) 1,4 0,03
Niacina (mg) 4 0,1
Vitamina C (mg) 250 4
Cafeína (mg) 2,3 0,02

Tabela adaptada de Figueroa, Rodríguez e Muniz [10]; *Infusão 

preparada com 3 gramas de folha em 100 ml de água fervente 

por 2 minutos.

A concentração de catequinas na bebida varia 
de acordo com a preparação do chá, mas de forma 
geral o chá verde é preparado em uma proporção de 
1 g de folhas para 100 ml de água quente (deve-se 
desligar o fogo antes que se inicie a fervura da água) 
por 3 minutos, contém cerca de 35-45 mg/100 ml 
de catequinas e 6 mg/100 ml de cafeína. Um estudo 
realizado demonstrou que depois de 1 hora da ingestão 
de 6-12 copos (200 ml cada) de chá verde, os níveis 
plasmáticos de catequinas são baixíssimos, geralmente 
1 µM, sugerindo que o consumo deve ser feito de 
forma fracionada e várias vezes ao dia para que essas 
concentrações não sejam insignificantes e possam 
trazer benefícios a saúde [4].

Vários estudos têm demonstrado que as cate-
quinas presentes no chá verde podem exercer um 
papel benéfico em diversas morbidades, tais como as 
propriedades anti-oxidantes, efeitos anti-aterogênicos, 
efeito anti-inflamatório, ação hipoglicemiante, po-
tencial anticarcinogênico e efeito no controle de peso 
corporal [11].

O chá verde no controle de dislipidemias

As doenças cardiovasculares, atualmente, são as 
principais causas de morbidade e mortalidade, sendo 
o problema de saúde mais importante entre a popu-
lação adulta em países desenvolvidos. A economia 
globalizada contribui para que países em transição ou 

em desenvolvimento cada vez mais tenham acesso a 
alimentos com alto teor energético, ricos geralmente 
em gordura e açúcares, uma dieta geralmente disse-
minada nos países do ocidente [12].

Vários estudos vêm mostrando a eficácia da 
ingestão de chá verde na redução da gordura corpo-
ral. As catequinas do chá podem inibir a catecol-O-
-metiltransferase (COMT), enzima responsável pela 
degradação da norepinefrina, assim, com a inibição 
dessa enzima. Ocorre um prolongamento da atuação 
da norepinefrina ocasionando um aumento da utiliza-
ção lipídica para o gasto energético, além do extrato do 
chá também conter cafeína que também tem mostrado 
efeito estimulante da termogênese [13,14]. 

Observou-se ainda que independentemente do 
processamento térmico, as catequinas impediram a 
hipertrigliceridemia pós-prandial, provavelmente por 
diminuir a capacidade ou a velocidade de absorção dos 
triglicerídeos no intestino pela inibição direta da lipase 
pancreática. A hipertrigliceridemia pós-prandial é um 
fator de risco para a doença coronariana e os resultados 
obtidos sugerem que as catequinas que apresentam os 
grupamentos galoil podem prevenir tal doença [8,15].

Segundo um estudo realizado por Nagao et al. 
citado por Lamarão e Fialho [4], o consumo de uma 
bebida extraída do chá verde contendo 690 mg de 
catequinas por 12 semanas foi capaz de reduzir peso 
corporal, índice de massa corporal, na área total de 
gordura, gordura visceral, LDL sérico, entre outros 
parâmetros comparados com o grupo controle que 
consumiu pelo mesmo período uma bebida contendo 
apenas 22 mg de catequinas.

Em um estudo realizado no Japão, com 13.916 
trabalhadores com idade entre 40-69 anos, mostrou 
que o consumo de uma xícara de chá verde por dia foi 
capaz de reduzir o colesterol total em 0,010 mmol/l 
(0,001 a 0,019, p = 0,03) em homens e 0,012 mmol/l 
(0,001 a 0,019, p = 0,03) em mulheres. Portanto o 
consumo de chá verde está relacionado à menor con-
centração de colesterol sérico [16].

O chá verde e as propriedades antioxidantes

A propriedade antioxidante das catequinas do 
chá verde tem sido apontada como o principal fator 
contribuinte na prevenção e/ou no tratamento de 
diversas doenças crônico degenerativas incluindo 
o câncer, as doenças cardiovasculares e o diabetes 
mellitus [12]. 

Em um estudo citado por Rietveld e Wiseman 
[17], com 24 voluntários que receberam em dias di-
ferentes uma dose de 300 ml de chá verde, preparado 
com 2 g de extrato de chá liofilizado (equivalente a 
3 xícaras normais), encontrou-se após 60 minutos de 
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que união das catequinas e da cafeína potencializa 
a ação termogênica e portanto é mais eficaz do que 
ingestão somente de catequinas isoladas [19]. 

O chá verde e efeitos hipoglicemiantes

De acordo com a International Diabetes Fede-
ration (IDF) [20] o maior número de pessoas com 
diabetes estão entre 40-59 anos de idade, porém muitas 
crianças e adolescente estão sendo diagnosticados não 
só pelo diabetes melitus (DM) tipo 1 mas também 
como portadores de DM tipo 2.

Uma pandemia de diabetes vem ocorrendo no 
mundo todo e dados estimam que um em cada dez 
adultos terão diabetes ou resistência a insulina em 
2030, ou seja, que o número de 366 milhões atuais 
de diabéticos no mundo passe a 552 milhões daqui 
a menos de 20 anos, se nenhuma medida efetiva for 
tomada. A busca por novas medidas eficazes na inver-
são desse quadro se torna cada vez mais importante, 
sendo assim os estudos com plantas com propriedades 
medicinais que possam auxiliar de alguma maneira no 
controle da hiperglicemia estão em evidência [20].

Estudos realizados com chá verde mostraram 
efeitos potencializadores de insulina em células adi-
posas e de inibição de enzimas que hidrolisam carboi-
dratos, como a a-amilase, reduzindo assim o nível de 
glicose sanguíneo, além dos níveis de glutationa redu-
zida (GSH) aumentados e peroxidação lipídica (LP) 
reduzidos, diminuindo o estresse oxidativo nas células 
e consequentemente reduzindo danos no DNA celular 
por radicais livres, pois o GSH tem uma importante 
ação antioxidante e por outro lado a LP aumenta a 
liberação de espécies reativas de oxigênio [21].

De acordo com Venables et al. [22] o possível 
mecanismo responsável pela diminuição da glicose 
sanguínea seria que a epigalocatequina galato (EGCG) 
aumentaria a fosforilação da tirosina no receptor da 
insulina e do substrato do receptor da insulina-1 
(IRS-1), levando em consequência a um aumento da 
translocação do GLUT-4 até a membrana para capta-
ção de glicose. Assim a ingestão regular de chá verde 
pode ser uma potente ferramenta na redução do risco 
de diabetes mellitus tipo 2.

O chá verde como quimioprotetor

Os estudos realizados sobre a capacidade qui-
miopreventiva do chá verde mostra que essa atividade 
está relacionada principalmente pela ação no controle 
da apoptose celular. Além de atuarem conduzindo a 
inibição da proliferação, transformação das células e 
aumento da apoptose das células tumorais, as cate-
quinas do chá também têm ação na diminuição da 

ingestão única da dose, níveis plasmáticos elevados 
de catequinas (P < 0,001). O consumo de chá verde 
conduz a um aumento significativo da capacidade 
antioxidante do sangue, reduzindo danos da oxidação 
no DNA.

Em outro estudo realizado com ratos da raça 
Sprague-Dawley descobriu-se após a ingestão de 5.000 
mg/kg de extrato de chá verde que a concentração 
plasmática máxima de catequinas eram de 15-112 mg/
ml, 2 horas após a ingestão e o tempo de meia vida 
de eliminação das catequinas foi de 8 horas aproxima-
damente, resultando em uma absorção lenta ou baixa 
biodisponibilidade das catequinas no organismo [7].

As catequinas do chá são capazes de ligarem-se 
aos radicais livres, transferindo elétrons para as espécies 
reativas de oxigênio como o radical superóxido (O2), 
o peróxido de hidrogênio (H2O2) e o radical hidroxila 
(OH) e estabilizando-as e formando espécies bem 
menos reativas, menos danosas à saúde [11].

O chá verde como promotor do emagrecimento

O crescente aumento da obesidade e suas com-
plicações no mundo geram uma busca por alternativas 
como o uso de alguns alimentos funcionais que exer-
çam efeitos benéficos a saúde e possam ser adjuvantes 
no emagrecimento e diminuição da gordura corporal 
tais como o chá verde. A descoberta de que o tecido 
adiposo não só é um órgão de reserva de energia, mas 
também produz e regula outras substâncias, ou seja, 
tem diversas funções metabólicas e fisiológicas [5].

Segundo Alterio, Fava e Navarro [5] uma pesqui-
sa demonstrou que o consumo de chá verde aumentou 
o gasto energético em até 4% em relação ao grupo 
controle. O mesmo trabalho concluiu que a ingestão 
de chá verde age no controle da composição corporal 
devido a estimulação da termogênese, aumento da 
utilização lipídica para o gasto energético ou ambos 
efeitos. 

Nagao et al. [18] realizaram uma pesquisa com 
homens trabalhadores japoneses saudáveis para inves-
tigar o efeito das catequinas do chá verde na redução 
de gordura corporal e a relação entre LDL oxidada e 
variáveis de lipídeo corporal. Para isso, os homens par-
ticipantes foram divididos em dois grupos com Índice 
de Massa Corporal (IMC) e circunferência da cintura 
(CC) semelhantes e a um grupo foi administrada uma 
dieta balanceada e uma garrafa de chá (340 ml) con-
tendo 690 mg de catequinas e o grupo controle que 
recebeu uma dieta balanceada e uma garrafa (340 ml) 
de chá contendo apenas 22 mg de catequinas durante 
doze semanas. O resultado mostrou que o grupo que 
recebeu o extrato de chá verde rico em catequinas teve 
redução de gordura corporal. Outra pesquisa mostrou 



165Nutrição Brasil - Ano 2015 - Volume 14 - Número 3

lesão causada pelos radicais livres no DNA das células 
[7,21].

Segundo Gosslau e Chen [23] muitos estudos 
realizados com o chá verde e suas catequinas demons-
traram resultados positivos quanto ao efeito quimio-
protetor e redução do número de células tumorais. E 
que, em teste em células humanas linfóides e células 
humanas de carcinoma leucêmicas, a dose de EGCG 
necessária para induzir apoptose nestas células ficou 
entre 20 a 100 µM e tempo de ação no organismo de 
10 a 30 horas. No entanto,

alguns estudos demonstraram também que por 
mais que a EGCG tenha preferência por células can-
cerosas ela também pode induzir apoptose em células 
normais, sendo necessário a realização de mais pesqui-
sas no assunto para concluir seu efeito antitumoral.

Possíveis efeitos adversos

O consumo diário de chá verde em quantidade 
excessiva pode levar a disfunção hepática, problemas 
gastrintestinais como constipação, irritação gástrica, 
insônia, palpitações, aumento dos batimentos cardí-
acos, dor de cabeça. A recomendação de ingestão de 
chá verde fica entre 4-6 xícaras por dia, numa infusão 
contendo aproximadamente 1 g de folhas frescas em 
100 ml de água quente para obtenção dos seus bene-
fícios sem causar danos à saúde [4]. 

Conclusão

Como base na literatura apresentada foi ob-
servado que o chá verde pode ser uma ferramenta 
do nutricionista no controle da obesidade bem 
como outras doenças correlacionadas, auxiliando 
no tratamento dietético. O chá verde além de ser 
uma bebida de fácil acesso possui também baixo 
custo, que o torna seu uso ainda mais viável. Porém 
o consumo do chá verde ainda deve ser realizada 
juntamente com uma dieta equilibrada, associada 
a exercício físico para se obter melhores resultados. 
Possui prováveis mecanismos de ação na redução dos 
níveis de lipídeos sanguíneos e de gordura corporal 
e diminuição da glicose sanguínea. Seu efeito anti-
tumoral ainda deve ser mais investigado para que 
sejam definidas as doses e formas de administração, 
o que se conhece até momento é que as catequi-
nas do chá verde estão associadas à promoção da 
apoptose celular, tendo preferência para as células 
tumorais. Assim, são necessários mais estudos para 
concluir a quantidade necessária a ser ingerida para 
obter seus benefícios à saúde e suas indicações de 
maneira segura e eficaz.
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