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Resumo: Desde a antiguidade, o vinho vem sendo empregado em práticas medicinais. 
Estudos indicam que é a combinação do álcool com os compostos polifenólicos presentes 
no vinho que confere a este inúmeros benefícios à saúde humana. O consumo moderado 
de vinho pode proteger contra doenças cardiovasculares, aterosclerose, hipertensão, 
certos tipos de câncer, diabetes tipo 2, distúrbios neurológicos e síndrome metabólica. 
Contudo, sua ingestão exacerbada, assim como de muitas outras bebidas alcoólicas, está 
relacionada ao surgimento ou agravo de doenças, como cirrose, transtornos mentais, 
hipertensão, hipertrigliceridemia, obesidade, intoxicação etanólica e câncer, além de ser 
destacada como a causa de diversos problemas sociais, a exemplo da violência, acidentes 
de trânsito e morte. Diante do exposto, este artigo se dispôs a elucidar os benefícios e 
malefícios do consumo de vinho e identificar qual seria a dose diária ideal recomenda. Ao 
término deste, observou-se que os efeitos à saúde humana da ingestão de vinho, sejam 
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eles bons ou ruins, bem como a dose diária ótima, estão relacionados com diversos fatores, 
como a qualidade do vinho, a quantidade ingerida e o biotipo da pessoa. 
Palavras-chave: Bebidas alcoólicas. Saúde humana. Benefícios do vinho. Malefícios do vinho.

A brief review about benefits and harms of wine ingestion

Abstract: Since ancient times, wine has been used in medicinal practices. Studies indicate 
that it is the combination of alcohol and polyphenolic compounds present in wine that 
confers this many benefits on human health. Moderate consumption of wine can protect 
against cardiovascular disease, atherosclerosis, hypertension, certain cancers, type 2 
diabetes, neurological disorders and metabolic syndrome. However, its exacerbated 
intake, as well as many other alcoholic beverages, is related to the onset or aggravation 
of diseases such as cirrhosis, mental disorders, hypertension, hypertriglyceridemia, obesity, 
ethanolic intoxication and cancer, in addition to being highlighted as the cause of various 
social problems, such as violence, traffic accidents and death. In view of the above, this 
article was prepared to elucidate the benefits and harms of wine consumption and to 
identify what would be the ideal daily dose recommended. At the end of this study, it was 
observed that the human health effects of wine consumption, whether good or bad, as 
well as the optimum daily dose, are related to several factors, such as the quality of the 
wine, quantity ingested and person’s biotype.
Keywords: Alcoholic beverages. Human health. Benefits of wine. Harms of wine. 

1 INTRODUÇÃO

Um fato que despertou a atenção da comunidade científica foi a relação entre os 

hábitos de saúde adotados pelos franceses, pois estes, apesar de apresentarem altos índices 

de sedentarismo, tabagismo, alto consumo de gorduras saturadas e os maiores níveis de 

colesterol quando comparados com outras populações, demonstram menor incidência de 

doenças coronárias. Essa anomalia epidemiológica é conhecida como o “Paradoxo Francês”, 

e é comumente atribuída ao consumo regular de vinho, em especial o tinto, por esse povo.1-5

Estudos revelaram que os indivíduos que costumam ingerir quantidades moderadas 

de vinho experimentam uma redução de 20 a 30% na mortalidade por quase todas as 

causas, particularmente as relacionadas a problemas cardiovasculares, em comparação 

com indivíduos que se abstêm ou que bebem álcool em excesso.6
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Em contrapartida, o abuso dessa bebida pode ser associado a doenças como cirrose, 

desordens mentais,7 hipertrigliceridemia e distúrbios depressivos,8 além de propiciar o aumento 

do risco de morte súbita cardíaca, hipertensão, cardiomiopatia e o desenvolvimento de 

doenças como obesidade e diabetes tipo 2.6

Perante o exposto, no presente artigo tem-se por objetivo escrever brevemente a 

respeito do vinho e seus compostos; elucidar os benefícios do consumo de vinho, dando 

ênfase ao resveratrol, constituinte do vinho que vem sendo constantemente pesquisado por 

contribuir positivamente em diversos aspectos para a saúde humana; tentar identificar qual a 

dose diária recomendada de vinho; e descrever os malefícios do consumo em excesso deste. 

2 METODOLOGIA

	

O presente trabalho fundamentou-se em um levantamento bibliográfico de artigos 

científicos elaborados nos idiomas português ou inglês, publicados no período de 2004 a 

2017 e que se encontram disponíveis nas bases de dados do Google Scholar, Portal de 

Periódicos CAPES e PubMed. 

Em decorrência das distinções nos processos de indexação entre as bases de dados, 

decidiu-se pela busca por termos livres, sem o uso de vocabulário controlado (descritores). 

Os termos: wine health effects, vinho benefícios saúde, vinho malefícios saúde, wine health 

hazards, beneficios resveratrol, resveratrol benefits, resveratrol health, abuso de álcool, 

alcohol consumption, alcohol health problems, alcohol and health e consumo de álcool 

Brasil foram, então, utilizados para localizar os artigos. 

3 VINHO: PRINCIPAIS CONSTITUINTES 

Por definição bioquímica, o vinho consiste em uma bebida proveniente da 

fermentação alcoólica9 dos açúcares presentes na uva pelas leveduras e, em certos 

casos, por bactérias láticas.2 De modo geral, independentemente do tipo de vinho, os 

seus principais componentes são: água, etanol, açúcares, minerais, vitaminas, ácidos 

orgânicos, aminas bioativas, traços de proteínas10 e polifenóis.  
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Os compostos polifenólicos do vinho são uma mistura variável de flavonoides 

(principalmente antocianinas e flavan-3-ols) e compostos não flavonoides (por exemplo, 

derivados de ácido fenólico e estilbenos), extraídos da uva durante a vinificação.6 Tais 

compostos são encontrados principalmente na casca, na semente10 e na polpa da uva.2 

Os polifenóis são responsáveis pela diferenciação da cor e do sabor entre os vinhos 

tintos e brancos.10 O vinho tinto contém cerca de 10 vezes mais polifenóis que o branco.6 

Ainda, a quantidade dos mesmos no vinho tinto é de 1.000 a 4.000 mg.L-1, enquanto para 

o branco é de 200 a 300 mg.L-1.10  

	Essa diferença na concentração de polifenóis entre os vinhos branco e tinto deve-se 

aos seus processos de produção. Ao contrário do branco, o tinto é macerado por semanas 

com a pele,12 e, em algumas variedades, as uvas são esmagadas com o engaço, a casca 

e a semente, gerando maior quantidade de compostos polifenólicos.10 

4 BENEFÍCIOS ASSOCIADOS AO CONSUMO DE VINHO 

Para resolver questões relacionadas a se os benefícios do vinho são advindos somente 

do álcool ou é somado aos seus demais constituintes, ensaios clínicos compararam os 

efeitos do vinho tinto – uma bebida alcoólica com alto teor de polifenóis – com gim – uma 

bebida alcoólica sem polifenóis. Nesses ensaios, os pesquisadores observaram que o etanol 

pode exercer ações benéficas significativas no sistema cardiovascular, principalmente 

pelo aumento do colesterol HDL (lipoproteínas de alta densidade).13

Todavia, o vinho tinto proporcionou benefícios adicionais, explicados, provavelmente, 

pelo seu maior efeito antioxidante.13 Diante desse resultado, torna-se possível concluir que 

os componentes alcoólicos, em conjunto com os polifenóis do vinho, propiciam uma 

melhor promoção à saúde humana.

O consumo moderado de vinho pode proteger contra doenças cardiovasculares, 

aterosclerose, hipertensão, certos tipos de câncer e distúrbios neurológicos, por meio de 

mecanismos antioxidantes, reguladores de lipídios e anti-inflamatórios.14 

O vinho, por conter alto teor de potássio, exerce função diurética,2 colaborando para 

a redução de até 60% do risco de formação de cálculos urinários. Há evidências de que o 



Evidência, Joaçaba v. 18, n. 2, p. 117-130, jul./dez. 2018

Uma breve revisão sobre os benefícios...

121

vinho também pode diminuir a incidência de úlcera péptica e as chances de formação 

de cálculos no interior da vesícula biliar,10 além de reduzir as chances do aparecimento da 

diabetes tipo 2,12,14 da síndrome metabólica e do desenvolvimento da obesidade.15

A ingestão moderada de vinho, assim como de outras bebidas alcoólicas, previne a 

agregação plaquetária e o aumento da fibrinólise, afetando, favoravelmente, os processos 

trombolíticos, além de aumentar o colesterol HDL.6,16 Pesquisas apontam que uma dose 

diária de vinho tinto está ligada, em média, a um aumento de 12% do HDL.17

Ademais, tais bebidas diminuem a pressão sanguínea, inibem a oxidação de 

partículas de LDL (lipoproteína de baixa densidade), demonstram efeitos favoráveis ​​sobre 

o estado redox celular, melhoram a função endotelial, reduzem a inflamação e adesão 

celular e ativam proteínas que impedem a morte celular.12 

Sugere-se, ainda, que o consumo moderado de álcool protege contra a demência 

e deterioração cognitiva, em comparação com a ingestão abstinente ou excessiva.18,19 

Prova disso são os experimentos que mostram que beber vinho moderadamente pode 

reduzir o risco de desenvolvimento de transtornos neurológicos, como demência e acidente 

vascular cerebral,10,14 e melhoram a circulação cerebral. Segundo alguns especialistas, os 

polifenóis contidos no vinho (principalmente nos tintos) seriam os responsáveis por evitar o 

envelhecimento das células cerebrais.10

Estudos biológicos e clínicos indicam, ainda, que o vinho proporciona vasodilatação 

coronária11 e redução do estresse oxidativo e age no sistema nervoso central, diminuindo 

a atividade simpática e frequência cardíaca, efeitos relacionados à cardioproteção.2 

Parte desses benefícios se deve aos polifenóis flavonoides e suas habilidades em inibir a 

agregação plaquetária.20

Aos polifenóis também são associadas as capacidades anti-inflamatória, antialérgica 

e anticancerígena, a inibição da síntese do colesterol endógeno e problemas trombóticos, 

a conferência de proteção antioxidante,2,21 e a atuação como quelantes de metais e 

inibidores de enzimas;11 além disso, eles possuem capacidade de proteger o fígado e 

melhorar a esteatose hepática.15 

Há evidências de que os polifenóis do vinho contribuem para os efeitos 

quimiopreventivos. Essa afirmação provém de pesquisas, como as realizadas com extrato 
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de proantocianidina obtido das sementes de uva, em que estas exibiram toxicidade em 

relação às células humanas não normais de mama, pulmão e adenocarcinoma gástrico.14  

Em suma, os constituintes químicos das uvas e do vinho variam até certo ponto, 

contudo os maiores efeitos terapêuticos foram atribuídos ao vinho, e, no geral, parece 

haver mais benefícios para a saúde associados ao consumo do vinho tinto do que do 

branco. Além disso, os efeitos saudáveis ​​do vinho são reforçados por uma dieta equilibrada 

e exercícios físicos regulares.14

4.1 BENEFÍCIOS DO RESVERATROL À SAÚDE

Entre os diferentes polifenóis presentes no vinho, o resveratrol apresenta maior 

destaque, sendo alvo de inúmeros estudos e ensaios laboratoriais. Pesquisas científicas 

apontam que o resveratrol contido no vinho, e em maior quantidade no tinto, possui 

numerosos benefícios para a saúde.3,14 

A ele são atribuídas propriedades que limitam a propagação de células cancerosas, 

protegem as células nervosas de danos, ajudam a prevenir a diabetes, atuam como um 

agente antienvelhecimento4,22 e possuem características anti-inflamatória, antibacteriana, 

antifúngica, antiviral, antimutagênica, antimetostática e antidiferenciadora e atividades 

antiproliferativas e antiangiogênicas.14

A redução do risco de eventos cardiovasculares é um dos mais conhecidos efeitos 

do resveratrol em prol da saúde.23 A maioria das suas características cardioprotetoras está 

associada à sua capacidade de exercer vasorrelaxação, resposta anti-inflamatória e 

eliminação de espécies reativas de oxigênio.3 

As placas de ateroma são manifestações da aterosclerose identificadas pelo 

acúmulo local de lipídios, hidratos de carbono, sangue e produtos sanguíneos, tecido 

fibroso e depósito de cálcio na camada íntima da artéria.24 Em experimentos, o resveratrol 

mostrou reduzir esse acúmulo plaquetário nas artérias.3 

Nos seres humanos, existem relatos que mostraram que o resveratrol tem potencial 

para tratar a diabetes, uma vez que otimiza a homeostase da glicose e diminui a resistência 

à insulina e os distúrbios metabólicos.4 De acordo com testes, a ingestão diária de 10 
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mg de resveratrol durante quatro semanas melhorou a resistência à insulina, diminuiu as 

concentrações de glicose no sangue e atrasou a aparição dos picos desta última.25 

A atividade anticancerígena do resveratrol possivelmente acha-se relacionada a 

suas propriedades anti-inflamatórias, que permitiriam ao organismo bloquear a produção 

de determinadas substâncias químicas, conhecidas como prostaglandinas, que têm sido 

associadas às transformações de lesões pré-cancerosas em lesões malignas.1 Ademais, 

o resveratrol bloqueia o processo de carcinogênese em vários estágios: ativação de 

carcinogênicos, iniciação tumoral, promoção de tumores e progressão tumoral.3,14

Ao resveratrol também é atribuido à capacidade neuroprotetora em modelos 

experimentais de lesões ou degeneração.23 Foi relatado que este poderia proteger contra 

a doença de Huntington, Alzheimer e Parkinson,3 contra danos neuronais e toxicidade de 

amônia, além de melhorar a disfunção cognitiva, a aprendizagem e a memória.4 

No que diz respeito ao rim, relatórios independentes indicaram que o resveratrol 

atenua a lesão renal, a fibrose, a toxicidade indesejada de drogas e danos oxidativos 

associados ao diabetes e lesões renais induzidas por septicemia e por cisplatino.4,22 Nos 

pulmões, demonstrou-se que este é efetivo na prevenção de disfunção, fibrogênese, 

crescimento de câncer e apoptose celular induzida por lesão. No fígado, sugere-se que 

ele previne lesões mediadas pelo ferro.4

A restrição calórica mostrou aumentar a longevidade e diminuir a síndrome da 

fragilidade. Esses efeitos foram sugeridos para serem mediados por sirtuínas, particularmente 

sirtuin 1 (SIRT1).25 O resveratrol chamou a atenção por retardar os parâmetros ligados ao 

envelhecimento, uma vez que imita os efeitos da restrição calórica.5,26 Ambos, o resveratrol 

e a restrição calórica, podem regular o gene antienvelhecimento Sirtuin1 (Sirt1).3,5 

Contudo, estudos mais recentes3 questionaram a capacidade do resveratrol 

em aumentar a vida, sugerindo que a restrição calórica é a única capaz de produzir 

esse efeito, embora os mecanismos por meio dos quais a restrição calórica permite isso 

permaneçam especulativos.

Por fim, por não haver informações suficientes sobre a dosagem ideal, a 

biotransformação, potenciais efeitos colaterais e parâmetros farmacocinéticos,4 torna-se 

dificultosa a estimação do potencial clínico do resveratrol. Ademais, mostra-se improvável 
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a produção desses efeitos, visto que os níveis de resveratrol contidos no vinho são 

consideravelmente baixos. 6,11

4.2 DOSE RECOMENDADA PARA O CONSUMO DIÁRIO DE BEBIDAS 
ALCOÓLICAS 

Há inúmeras controvérsias entre pesquisadores em relação à dose ideal de bebida 

alcoólica a ser ingerida diariamente. No entanto, apesar das divergências, grande 

parte destes recomendam até duas bebidas por dia para os homens e uma para as 

mulheres.6,12,20,27 Essa dose é indicada como moderada nos textos. 

Todavia, determinar qual a dose ideal de bebida alcoólica é bem mais complicado 

do que parece, uma vez que cada indivíduo a metaboliza de forma diferente.12 Além disso, 

fatores como biotipo, sexo, predisposição genética para doenças relacionadas ao consumo 

de álcool, uso de drogas e dieta alimentar também devem ser levados em consideração.  

 5 MALEFÍCIOS DO CONSUMO DE ÁLCOOL EM GERAL 

O vinho consiste numa bebida alcoólica, e, apesar de apresentar inúmeros benefícios 

à saúde, o seu consumo exacerbado está relacionado a diversas patologias comuns para 

qualquer bebida de álcool. Diante do exposto, nos parágrafos a seguir seguem descritos 

os problemas oriundos da ingestão em excesso de bebidas alcoólicas.

Segundo a Organização Mundial da Saúde,28 a cada ano ocorrem, 

aproximadamente, 3,3 milhões de mortes no mundo como resultado do consumo nocivo 

do álcool, com o Brasil pertencendo ao grupo dos cinco países com as mais altas taxas 

de mortalidade por essa causa.29

Um padrão de beber pesado irregular é associado a mecanismos fisiopatológicos 

que aumentam o risco de morte súbita cardíaca, hipertensão, fibrilação atrial ou ventricular 

e cardiomiopatia,6 ou seja, o consumo excessivo de álcool parece neutralizar os efeitos 

protetores cardiovasculares da ingestão moderada.8
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O abuso de uso do álcool também está associado a doenças como cirrose, desordens 

mentais e comportamentais,7 hipertrigliceridemia, distúrbios depressivos e enfraquecimento 

dos ossos e lesões,8 além de apresentar interações negativas com medicamentos.19

Outro ponto de preocupação é a possível associação entre o alto consumo de 

álcool e a obesidade, uma vez que as bebidas alcoólicas são densas em energia e podem 

atuar como um estimulante do apetite. Ambos os aspectos, possivelmente, contribuem 

para o aumento do risco de desenvolver obesidade e posteriormente doenças associadas, 

como diabetes tipo 2, acidente vascular cerebral ou doença cardíaca coronária.6

Em geral, o uso excessivo ou crônico de álcool é a causa de 5% de todos os 

cânceres,12,27 principalmente os de esôfago, colón, reto,6 fígado, tratos digestivos e 

gastroentéricos superiores, pâncreas e mama12,27 e, em conjunto com tabagismo, é a 

principal causa dos cânceres aerodigestivos superiores,14 além de prejudicar as defesas 

do corpo contra uma ampla gama de patógenos, incluindo vírus e bactérias,30 bem como 

comprometer a resposta tecidual à lesão.31 

Aos hipertensos, o consumo de qualquer bebida alcoólica é contraindicado, pois 

doses exageradas provocam alterações na pressão arterial,1 assim como para mulheres 

grávidas e lactantes, pois o consumo intenso durante a gravidez é conhecido por produzir 

a síndrome alcoólica fetal, levando a anormalidades e retardos mentais nos bebês.6

O vinho, especificamente, é comumente alegado por propiciar ataques de 

enxaqueca em indivíduos suscetíveis14 e provocar desagradáveis reações de intoxicação 

etanólica, desidratação no organismo e vasodilatação periférica, responsável pela cefaleia,1 

além de possibilitar o surgimento de respostas adversas, como rubor facial, asma, inchaço e 

queimação alérgica oral. A histamina contida no vinho pode induzir a tosse e sibilância com 

diminuição da função pulmonar em pacientes com intolerância à histamina.14

Níveis perigosos ao organismo de cromo, chumbo, níquel, vanádio e zinco foram 

detectados em pesquisas com o vinho tinto.32 Existem, também, muitos relatos de outros 

contaminantes nos vinhos que igualmente apresentam riscos potenciais para a saúde, 

incluindo resíduos de pesticidas e fungicidas, ácido acético, bactérias, fungos e micotoxinas.14

Em termos sociais, o álcool está associado à violência, comportamentos antissociais 

e de risco, acidentes, suicídios, redução de escolaridade e desempenho no trabalho 
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e crime.6,7 Em aproximadamente 70% dos acidentes violentos com mortes no trânsito, o 

álcool é o principal responsável.33 

É indiscutível que o álcool é prejudicial e que seu consumo irresponsável e excessivo 

tem graves consequências para a saúde e sérias implicações sociais. Tendo essa premissa, 

a citação “beba com consciência” sintetiza esse item, conhecendo-se que cada pessoa 

deve estar ciente de como seu organismo recebe a bebida e como esta implica no seu 

bem-estar e no de quem o cerca.

5 CONCLUSÃO 

	

Constatou-se, com este trabalho, que ainda há carência de estudos que apontem 

com convicção se os efeitos positivos relacionados ao consumo do vinho estão associados 

ao álcool ou a outros de seus constituintes. Além disso, a dose recomendada a ser ingerida 

por dia precisa ser melhor investigada e definida, preferencialmente, em termos mais 

específicos (mL ou MG).

Biotipo, gênero, predisposição genética para doenças relacionadas ao consumo de 

álcool, uso de drogas, dieta alimentar, qualidade do vinho, entre outros fatores deveriam 

compor pesquisas a respeito dos benefícios e malefícios do consumo de vinho ou de 

qualquer outra bebida alcoólica, levando-se em consideração que tais pesquisas, em 

muitos casos, focam apenas na solução ou teste de um determinado fator, abdicando-se 

do fato de que o corpo humano é complexo e sujeito às mais variadas interações. 

Assim, diversos experimentos são realizados num curto período de tempo (um a 

dois anos) e, por vezes, só se avaliam as respostas metabólicas apresentadas por animais. 

Perante tais constatações, experiências que levem em consideração os mais diferentes 

fatores de interferência e sejam executadas por um longo período fazem-se necessárias 

nesse ramo de pesquisa.

Embora haja a necessidade de estudos mais precisos, é possível observar em 

materiais publicados por diferentes autores que, se consumido moderadamente, o 

vinho proporciona efeitos benéficos à saúde humana, como proteção a doenças 

cardiovasculares, aterosclerose, hipertensão e certos tipos de câncer. Em contrapartida, 



Evidência, Joaçaba v. 18, n. 2, p. 117-130, jul./dez. 2018

Uma breve revisão sobre os benefícios...

127

o consumo em excesso pode provocar o desenvolvimento das mais diferentes patologias, 

levando, até mesmo, ao óbito. 

Ao fechamento, define-se como “consumo moderado” o termo que caracteriza 

se as conseqüências da ingestão do vinho ou qualquer bebida alcoólica serão benéficas 

ou se trarão malefícios à saúde, assim, compreendendo-se que o conceito de um “beber 

saudável” está ligado ao não prejuízo da qualidade de vida tanto do consumidor quanto 

de quem o cerca.
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