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Soy it’s the legume most consumed around the world, which is known about it 

antinflammatory and antioxidant properties that are promoted mainly due to the 

isoflavone compound.   About this contest, the present revision article has the 

objective to evaluate the effects of soy consumption and analyze it application 

into the food industry. It was exploited and compared results from 150 articles, 

which was possible to discuss the beneficial effects from soy bioactive 

compounds. Considering the collected results, was concluded that the soy has 

menopause symptoms positive effects and has the power on neoplasia 

decreasing. More randomized studies have to be done, proving its extra benefits.  

  
 
 
 
 
  

 
 A soja é a leguminosa mais consumida no mundo atualmente, e é conhecida por 

suas propriedades anti-inflamatórias e antioxidantes que em grande parte são 

devidas a isoflavona presente em sua composição. Neste contexto o presente 

artigo de revisão tem como objetivo avaliar os efeitos do consumo da soja e 

discutir seu uso na indústria de alimentos. Foram utilizados resultados de 150 

estudos comparados entre si para discutir os efeitos benéficos e promissores dos 

princípios bioativos da soja. Considerando os resultados coletados e 

comparados, pode-se concluir que a soja possui efeitos positivos no controle dos 

sintomas da menopausa, e diminui o crescimento de neoplasias, devido a sua 

alta atividade antioxidante, mas devem ser realizados mais estudos 

randomizados para comprovação científica dos seus benefícios.  
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1. Introdução 

 

A Soja (Glycine max (L) Merril) é considerada a 

leguminosa mais consumida no mundo, sendo produzida em 

diversas regiões. Atualmente, o Brasil é o segundo maior 

produtor deste grão, segundo a Companhia Nacional de 

Abastecimento (CONAB, 2017/2018), produziu 116,996 

milhões de toneladas na safra de 2017/2018.  

Seus grãos são muito utilizados pela agroindústria, 

química e principalmente pela indústria de alimentos como na 

fabricação e processamento de óleo, farinha, farelos e assim 

utilizados para fabricação de pães, biscoitos e entre outros 

(MATEOS et al., 2010).  

O uso da soja na alimentação humana vem crescendo 

especialmente devido ao alto teor proteico do grão e além de 

possuir um composto químico com alto potencial bioativo em 

abundância, a isoflavona (JUHÁSZ et al., 2013). 

Uma dieta baseada em plantas pode reduzir até 30% das 

mortes por doenças. Dados epidemiológicos demonstraram 

ainda, efeito protetor da soja em doenças provindas do 

envelhecimento e efeito contra câncer de mama, isso foi 

verificado por meio de um estudo feito com população do 

oeste Asiático onde o consumo deste grão era predominante 

(CHEN et al., 2014).   

Neste contexto o objetivo deste estudo é avaliar os 

benefícios dos compostos presentes na soja e seus atuais 

benefícios à saúde humana. 

 

2. Metodologia 

 

Para a elaboração desse artigo de revisão foram 

utilizados artigos consultados em plataformas de dados 

científicos, DynaMed Plus, MEDline, Scielo, PubMed, com as 

palavras chaves: “Soybean”, “soybean compounds”, “soy 

isoflavones”, “phytoestrogens”, “soy and menopause”, “soy 

milk and câncer”, “soy and breast câncer”, “soja e 

menopausa”, “soja e compostos bioativos”, “compostos 

bioativos”, “proteínas de soja texturizada”, “soja e indústria”, 

“utilização da soja na indústria”, “soja e câncer”, “efeitos da 

soja na menopausa”. 

 Como critérios de inclusão foram selecionados artigos 

originais que apresentavam os efeitos funcionais, terapêuticos 

e anticarcinogênicos relacionados ao consumo da soja. Foram 

incluídos artigos a partir de 1995.  

 

3. Resultados e Discussão 

 

No geral a soja possui aproximadamente 8% de casca, 

90% de cotilédone (onde se concentra maior parte das 

proteínas e lipídeos) e 2% de hipocotiledone (COSTA e 

ROSA, 2016). Segundo KAWAGA (1995), em 100 gramas do 

grão seco pode se obter 417 kcal, 38 g de proteínas, 19 g de 

lipídios, 23,0 g de carboidratos, minerais como cálcio (580 

mg/100g), sódio (1.900 mg/100g), Potássio (220 mg/100 g), 

Magnésio (3.200 mg/100 g), Zinco e Cobre (980 ug/100 g), 

presença da vitamina A (Retinol) de 12u, E (Tocoferol) 1,8 

mg, B1 0,83 mg, B2 0,3 mg e niacina 2,2 mg e fibras totais de 

17,1g/100g (1,8g de solúveis e 15,3g de insolúveis). 

Estudos mais recentes definem o grão como sendo 

altamente nutritivo, contendo em sua composição 

aproximadamente 40% de proteína, 20% de gorduras 

insaturadas, ácidos graxos essenciais, como ácido linoleico 

(55%0), ácido linolênico (8%); ácido oleico (21,5%) ácido 

graxo saturado (15%), ácido palmítico (11%) e ácido esteárico 

(4%) (ABETE et al., 2009) e 17% de fibras tanto insolúveis 

como solúveis. Minerais como Calcio (276 mg/100g), 

Magnésio (280mg/100g), Potássio 1.797 mg/100g), Ferro (16 

mg/100g), Zinco (4,8 mg/100g) (MATEOS et al., 2010). 

Na tabela 01 estão apresentados os dados comparativos 

da composição do grão de soja de acordo com os autores 

supracitados, bem como de acordo com a Tabela Brasileira de 

composição de alimentos (TACO, 2011). 

 
Tabela 1 - Macronutrientes e micronutrientes da farinha de soja 

Porção de 100g KAWAGA 

(1995) 

MATEOS et 

al. (2010) 

TACO 

(2011)* 

Kcal 417  404 

Proteínas 38  36 

Lipídeos 19  14,6 

Carboidratos 23  38,4 

Cálcio (mg) 580 276 206 

Sódio (mg) 1900  6 

Potássio (mg) 220 1797 1922 

Magnésio (mg) 3200 280 242 

Zinco (mg) 0,98 4,8 4,5 

Cobre (mg) 0,98  1,29 

Vitamina A (u) 12   

Vitamina E (mg) 1,8   

Vitamina B1 (mg) 0,83  0,2 

Vitamina B2 (mg) 0,3  0,04 

Niacina (mg) 2,2   

Fibras totais (g) 17,1  16 

 

Relacionando Kawaga (1995) e Mateos et al. (2010) a 

Tabela Brasileira de Composição de Alimentos (2011) é 

possível observar algumas diferenças quantitativas de 

macronutrientes e micronutrientes. Proteínas e lipídeos se 

mantiveram em quantidades parecidas para as três referencias, 

mas observou-se que a TACO (2011) obteve valores 

acrescidos para carboidratos (15,4 g/100g), potássio (1,702 

mg/100g) e Cobre (0,31mg/100g) comparada com KAWAGA 

(1995). Para cálcio Kawaga (1995) obteve 374 mg a mais em 

relação á TACO (2011), o mesmo observado para o sódio 

(1.894mg/100g), magnésio (2.958 mg/100g), vitamina 

B1(0,63 mg/100g) e fibra total (1,1g/100g). Mateos et al. 

(2010) obtiveram uma quantidade superior de zinco em 

relação às outras duas referências, resultando 3,82mg/100g a 

mais principalmente em relação à Kawaga (1995).  

Este grão é classificado como a leguminosa que mais 

possui proteína na sua composição (LIU, 1997), sendo ela a 

lisina e aminoácidos essenciais, como a glicina em 40% isenta 

de carboidratos e bertaconglicina (VAN, 2009) em 27% com 

aproximadamente 4% de carboidratos. Possui apenas o 

aminoácido sulfurado como a metionina de forma limitada 

(ISANGA e ZHANG, 2008). 

Segundo a TACO (2011), 100g de farinha de soja 

contém 36g de proteínas e 100 g de carne bovina do tipo contra 

filé e sem gordura contém 24g de proteínas. Portanto, em 100g 

da farinha de soja são observados 12g a mais de proteínas em 

relação a porção de 100g da carne bovina mencionada. Se 

analisarmos um indivíduo com 60 kg, o seu consumo de 

proteínas segundo a RDA (Recommended diatary allownce) 

seria de 0,8g/kg ao dia, tanto para homens quanto para 

mulheres acima de 19 anos. Para atingir as 48g total da sua 

necessidade proteica diária, este indivíduo necessitaria de 

200g de carne bovina do tipo contra filé e sem gordura, 

enquanto que, com a farinha de soja em 133g supriria esta 

necessidade proteica. 
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Com base nos carboidratos, a soja é composta por fibra 

alimentar e com baixo teor de amido (LIU et al., 2004; CHOI 

et al., 2006). Entre as fibras, são encontradas 59% 

hemicelulose e 8,5% de celulose. O principal carboidrato deste 

grão in natura é a glicose (COSTA e ROSA, 2016) que com o 

amadurecimento este açúcar desaparece (DE PAULA, 2007). 

 

3.1. Compostos Bioativos 

  Os compostos fitoquímicos são substâncias que 

possuem funções importantes homeostase do organismo 

(DURANTI, 2006). A soja possui o composto químico cujo 

nome é isoflavona, esta possui quatro formas químicas: 

agliconas, beta glicosídeos, glicosilados e glicosilados 

malonilados (TAKIMOTO et al., 2003). A forma agliconada 

possui mais biodisponibilidade no organismo e podemos 

destacar seus três compostos: a genisteína (7,4′-dihydroxy-6-

methoxyisoflavone), dadzeína (7,4′-dihydroxyisoflavone) e 

em menor concentração a glicetina (7,4′-dihydroxy-6-

methoxyisoflavone), cada um com suas diversas atividades 

biológicas (SAHIN et al., 2019), sendo a genisteína seguido da 

dadzeína como sendo as mais estudadas atualmente 

(SIVOŇOVÁ et al., 2019). 

  A biodisponibilidade desses compostos vai depender 

de como foram extraídas, processadas e cozidas, mas 

geralmente os grãos de soja possuem de dois á cinco mg de 

isoflavonas por grama de proteína e estão conjugadas com 

açucares em forma de glicosídeos (MAHMOUD et al., 2013). 

Após a ingestão, as isoflavonas são hidrolisadas no 

intestino pelas β-glucosidases que convertem a genisteina, 

dadzeina e glicetina em outros metabólitos (SAHIN et al., 

2019), que acabam sendo absorvidas pela circulação entero-

hepática sofrendo então metabolismo primeiramente no fígado 

(SAHIN et al., 2019). Estudos mostram que 90% da genisteína 

sanguínea vai para o metabolismo hepático sobre forma 

glucuronidado ou sulfatado e outros 10% estariam em forma 

não conjugada ou livre (ADLERCREUTZ et al., 1993), já 

outros estudos relatam que a genisteína pode ser captada pelas 

células sem prioridade metabólica para exercer os seus efeitos 

(TAKIMOTO et al., 2003).  

 

3.2. Efeito em níveis séricos dos fitoestrógenos 

          As isoflavonas podem se ligar à receptores de 

estrogênio no organismo, pois possuem sua estrutura similar 

ao 17 beta-estradiol e por esse mesmo motivo são 

caracterizados fitoestrógenos (MAHMOUD et al., 2014). 

Segundo pesquisas, exercem atividades cardioprotetoras, 

redução de colesterol, triglicerídeos no sangue, redução de 

riscos e controle de diabetes melito (KIM et al., 2010; 

NESTEL, 2003; LEE et al., 2001),  seus componentes em geral 

mostrou inibir o desenvolvimento e o crescimento de câncer 

de mama e próstata em animais (ZHANG  et al., 2013; 

YAMAMOTO et al., 2003)  (LAMARTINIERE et al., 2002), 

osteoporose (MESSINA et al., 2004), sintomas da menopausa 

(MESSINA e HUGHES, 2003) e diminuição de aterosclerose 

de mulheres em menopausa (MYASOEDOVA et al., 2016). 

O consumo dos grãos de soja acaba sendo limitado 

algumas vezes pela presença de fatores antinutricionais (BAU 

et al., 1997; EGOUNLETY e AWORH 2003) um exemplo é o 

fitato; que por ser um quelante de minerais reduz a absorção 

dos mesmos no organismo (KUMAR et al., 2010). Mas 

estudos mostram que a ingestão de soja integral com o 

composto fitato presente pode oferecer ao organismo proteção 

antioxidante pela sinergia com as isoflavonas e seus 

metabólitos gerados no intestino, de forma mais potente junto 

à vitamina E e minerais, mesmo que estes sejam em 

concentrações baixas (COSTA e BARBOSA ROSA, 2016).  

As isoflavonas, principalmente genisteína, apresenta 

efeito na redução da glicemia elevada atuando na estimulação 

de produção de insulina pelas células pancreáticas e assim 

aumentando a captação de glicose nas células sanguíneas 

(ESTEVES et al., 2011).  

Outras mudanças ocorridas pela indução de uma dieta 

rica em soja e suplementos a base de fitoestrógenos em 

humanos e em animais foram aos efeitos positivos associados 

à mudança da microbiota intestinal (PIACENTINI et al., 

2010). Dadzeína provinda do consumo de soja ou por 

suplementação, ao ingressar no intestino é metabolizada á 

Dihidrodadzeína, que pode acabar sendo convertida pelas 

bactérias intestinais dependendo da microbiota do indivíduo, á 

um metabólito conhecido como equol e ou O‐

desmetilangolensina (ODMA) (KAWADA et al., 2016), na 

Figura 02 estão apresentadas as estruturas químicas na 

conversão. Equol pode apresentar duas formas: S ou R equol, 

contudo, a flora intestinal humana é capaz somente de 

sintetizar a S- equol (SETCHELL, 2001) ainda não foi 

encontrado em estudos qual seria a principal bactéria intestinal 

responsável por este processo (BRAUNE e BLAUT, 2018), 

mas este metabólito (S-equol) é caracterizado com alta 

atividade estrogênica, pois possui afinidade á receptores de 

estrogênio no organismo humano (LINO et al., 2019) mais do 

que Dadzeína pura (WILLARD e FRAWLEY, 1998) e 

ODMA, composto menos estudado e possui menos atividade 

biológica.  

Um estudo realizado por Lino et al. (2019) feito com 

1.118 participantes tanto homens quanto mulheres de idades 

distintas, observou nos resultados das coletas de 1044 amostras 

tanto urina quanto fezes, que indivíduos portadores de uma 

microbiota variada apresentaram maior produção do 

metabólito S-equol, assim como o consumo de dadzeína era 

também maior (15.0 mg/ dia) do que os indivíduos que não 

produziram o metabólito S-equol (12.8 mg/ dia). O estudo 

concluiu que indivíduos produtores da S-equol apresentavam 

maior prevalência das bactérias A. celatus, B. ovatus, S. 

equolifaciens and S. isoflavoniconvertens do que os indivíduos 

que não produziram o metabolito. Porém observou-se que com 

o aumento da idade dos participantes a abundância da bactéria 

S. isoflavoniconvertens diminuiu. 

Os benefícios da produção deste metabólito foram 

investigados também por Reverri et al. (2017), que durante 

quatro semanas manteve uma dieta com grãos de soja em 

adultos tanto homens quanto mulheres com riscos 

cardiovasculares e metabólicos. Os indivíduos foram 

separados em três grupos distintos, no primeiro grupo somente 

indivíduos que produziram o componente dihidrodadzeína, 

segundo grupos indivíduos que produziram o metabólito S-

equol e mais a dihidrodadzeína e o terceiro grupo não 

produtores de nenhum dos dois componentes. O grupo que 

produziu Dihidrodadzeína e S-equol mostraram menores 

riscos de obesidade e menos desordens metabólicas, porém 

tiveram um pequeno aumento das citocinas pró-inflamatórias 

plasmáticas. 

Sintomas pré-menstruais podem afetar o humor, o 

comportamento e causar sintomas físicos (YONKERS et al., 

2008), em 5% das mulheres os sintomas são severos e 

interferem na vida social bem como no trabalho (DIMMOCK 

et al., 2000). Segundo Takeda et al. (2018) uma dieta com 

isoflavonas pode favorecer as mulheres contra os sintomas 

pré-menstruais, e a suplementação somente com metabólito S-
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equol pode ser uma estratégia segura á ser desenvolvida. 

Takeda et al. (2018) teve como base um estudo feito com 144 

mulheres de origem japonesa em idade reprodutiva, todas 

consumiram alimentos à base de soja contendo 50 mg de 

isoflavonas duas vezes ao dia. Estas mulheres foram 

distribuídas em dois grupos distintos, o grupo controle teve 

uma produção de S-equol 17,9% maior do que o grupo de 

mulheres que apresentavam os sintomas pré-menstruais 

severos, mas em contrapartida tiveram efeitos positivos ao 

alívio dos sintomas. 

Com base em estudos recentes a incidência de câncer 

na população vem crescendo, mais de 23 milhões de novos 

casos são esperados por ano até 2030 (BRAY et al., 2013). Os 

tipos de câncer mais comuns são de mama, pulmão e cólon 

(JEMAL et al., 2011) e sabe-se que os hábitos alimentares têm 

grande influência na incidência de doenças crônicas como o 

câncer (MARTINEZ et al., 2008). Alimentos de origem 

natural exercem efeito protetor pela presença dos fitoquímicos 

e suas ações antioxidantes, efeitos hormonais, simulação de 

enzimas e interferência com a replicação de DNA (NABAVI 

et al., 2013). Segundo Spagnuolo et al. (2015) muitos estudos 

in vitro e in vivo garantem que o fitoquímico genisteína pode 

ser considerada um agente quimiopreventivo para o tratamento 

de diferentes tipos de câncer, pois pode promover em doses 

altas a morte das células cancerígenas. 

Um estudo feito por Gescher et al. (1998), que buscou 

estudar a dieta de populações da China e Japão e o porquê estas 

populações haviam menores índices de câncer de mama, 

próstata e de colo. A conclusão foi o alto consumo de fibras, 

poucas gorduras saturadas e alto consumo da soja. 

Outro estudo do tipo meta análise realizado em 2014 

mostrou que o consumo de isoflavona da soja pode diminuir o 

risco de câncer de mama em mulheres em período reprodutivo 

e em mulheres em período pós-menopausa em países Asiáticos 

(CHEN et al., 2014).  

Um estudo mais recente publicado por Zhang et al. 

(2017) examinou através de um questionário a associação 

entre o consumo diário de isoflavonas provindas da soja com 

os casos de mortalidade de 6.235 mulheres com câncer de 

mama. Este estudo teve duração de nove anos e quatro meses, 

englobava mulheres asiáticas, negras, brancas e de outras 

etnias, tanto em período reprodutivo quanto período pós-

menopausa, fumantes e não fumantes, praticantes de atividade 

física e sedentárias, eutróficas a obesas grau dois, uso de 

bebida alcoólica socialmente ou que não bebiam, que passaram 

por tratamento hormonal ou não, mas todas passaram pelo 

tratamento de câncer. Até o final da pesquisa o número total 

de mortes foi de 1.224. Constatou-se que mulheres que 

ingeriram mais 1,5 mg de isoflavona ao dia fizeram parte da 

estatística de menos de 21% relacionado ao número total da 

causa das mortes em comparação com as mulheres que 

consumiram menos de 0,3 mg ao dia.  Os dados também 

relatam que a redução da mortalidade foi relacionada a 

mulheres que não passaram por tratamento hormonal. Mas em 

contrapartida, as mulheres que passaram por tratamento 

hormonal não foram constatadas com nenhum efeito negativo 

sobre o organismo provindo do consumo da isoflavona. 

O estrogênio é um hormônio que auxilia na manutenção 

dos níveis de massa óssea e a terapia hormonal é justamente 

para este fim (CAULEY et al., 2003). Os fitoestrógenos 

presentes nos alimentos a base de soja são uma alternativa 

nutricional para reposição hormonal em mulheres pós-

menopausa sem que seja necessária a aplicação da terapia 

hormonal, os efeitos benéficos são principalmente observados 

contra os efeitos da osteoporose (BAGLIA et al., 2015).  

A baixa densidade mineral óssea em mulheres que 

passaram por quimioterapia devido ao câncer de mama é muito 

comum, devido a privação de estrogênio neste período 

(BAGLIA et al., 2015). Estudo realizado em Shanghai, China 

teve como objetivo analisar a associação entre o consumo de 

soja e a densidade mineral óssea em mulheres que passaram 

pelo processo de quimioterapia devido ao câncer de mama. 

Este estudo englobou 1.587 mulheres sobreviventes ao câncer 

de mama, de 20 a 70 anos de idade, com uma coleta de dados 

no período de 60 meses sobre o consumo alimentar de soja 

(incluído o leite de soja, tofu, grão de soja frescos, e outro 

alimentos à base de soja). A quantidade de isoflavona e soja 

foram calculadas usando a Tabela de composição alimentar 

Chinesa de 2002. O consumo de soja e isoflavonas nas 

participantes foram de 12,1 g/dia e 48,2 mg/dia 

respectivamente durante os três anos. O resultado mostrou que 

a ingestão de soja foi positiva em relação à massa óssea do 

antebraço proximal principalmente nas mulheres após os 

primeiros anos pós-menopausa (BAGLIA et al., 2015). Na 

tabela 02 estão apresentados os principais resultados de 

estudos envolvendo o consumo de soja e os efeitos. 

 

3.3. Soja e Menopausa 

Na menopausa ocorrem alterações no sistema 

endócrino que resultam na queda da produção de hormônios 

sexuais que são produzidos nos ovários, e a redução dos níveis 

de estrogênios, resultando em sintomas que incluem ondas de 

calor, suores noturnos, atrofia urogenital, osteoporose, 

disfunção sexual, lesões na pele, câncer, problemas 

cardiovasculares, distúrbios metabólicos e obesidade (LOBO 

et al., 2014).   

O composto bioativo da soja, conhecido como 

fitoestrógeno, possui uma estrutura química semelhante aos 

estrógenos humanos. Desta forma, possuem a habilidade de 

imitá-los, apresentando propriedades fisiológicas importantes 

na reposição hormonal e principalmente na menopausa, 

hipercolesterolemia e diminuição da massa óssea 

(TORRINHAS, 2007). De acordo com Chen et al. (2014), 

pode ocorrer a redução de perda óssea em mulheres que 

incluem soja em sua dieta. A partir de então, as isoflavonas 

começaram a ser uma alternativa terapêutica para reduzir os 

efeitos ocasionados pela menopausa com sintomatologia 

hipoestrogênica. 

Na tabela 3 estão apresentados os resultados obtidos 

quanto ao uso do composto isoflavona proveniente da soja e 

seus subprodutos. Pode-se observar que o princípio ativo da 

soja tem benefícios significantes quando se trata de efeitos 

indesejáveis na menopausa. Esses efeitos ocorrem devido a 

ausência de alguns hormônios que são produzidos em fase 

reprodutiva. Por isso, a isoflavona tem papel importante na 

redução desses sintomas, sua composição química e estrutura 

são semelhantes aos hormônicos estrogênicos humanos, que 

possui atividade antioxidante e função de moduladores 

seletivos nos receptores de estrógenos (SILVA et al., 2007). 

 

3.4. Utilização da Soja na Indústria 

As possibilidades de utilização da soja na indústria 

alimentícia são muitas, por exemplo, os produtos não 

desengordurados obtidos através da soja, podem ser farinha 

integral, bebida de soja também conhecido como “leite” de 

soja. Soja tostada, soja frita, e a soja cozida. Produtos obtidos 
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Tabela 2 – Estudos que avaliaram o efeito do consumo dos princípios ativos da soja em patologias específicas 

Autor Período de 

pesquisa 

Público  Patologia/ 

estado 

Quantidade  Resultados 

Baglia et al., 

2015 

60 meses 

  

1.587 mulheres Osteoporose por 

quimioterapia 

60 meses 

12.1 g/dia e 48.2 

mg/dia 

  

Positiva relação à massa óssea 

do antebraço proximal 

principalmente nas mulheres 

após os primeiros anos pós-

menopausa 

Reverri et 

al., 2017 

Quatro 

semanas 

17 adultos (12 

mulheres e 5 

homens) 

Riscos 

cardiovasculares 

e metabólicos 

55 mg 

genisteina, 42 

mg daidzeina, e 4 

mg 

gliciteina 

  

Menores riscos de obesidade e 

menos desordens metabólicas 

Zhang et al., 

2017 

Nove anos e 

quatro meses 

  

6.235 mulheres Câncer de mama Mais de 1,5 mg/ 

dia de isoflavona 

21% menos chance das mortes 

por câncer de mama 

Takeda et 

al., 2018 

2 anos 124 mulheres Sintomas pré-

menstruais 

severos 

100 mg/ dia de 

isoflavonas 

Produção de S-equol 17.9% 

maior 

Lino et al., 

2019 

N* 1044 homens e 

mulheres 

(411 homens e 

633 mulheres) 

Microbiota 

intestinal 

indefinida 

15.0 mg/ dia de 

genisteína 

Produção de S-equol em 

microbiota com bactérias A. 

celatus, B. ovatus, S. 

equolifaciens and S. 

isoflavoniconvertens 

N* sem referencia de inicio ou termino da coleta de dado 

 

 
Tabela 3 – Estudos que utilizaram componentes da soja no tratamento de mulheres em fase de menopausa. 

Autor Tempo de 

pesquisa 

Princípio 

ativo 

utilizado 

Dose Efeito esperado Efeito obtido 

Nahás et al., 

2003 

6 meses Isoflavona 60 

mg/dia 

Efeito positivo sobre o 

climatério e perfil lipídico 

44% de 50  mulheres do estudo 

tiverem efeitos positivos na redução 

de sintomas da menopausa LDL ↓ e 

HDL  

Albertazzi et 

al., 1998 

12 semanas Isolado 

proteico 

60 mg Efeito do isolado proteico 

sobre o fogacho, sintoma 

da menopausa. 

Redução do número médio desse 

sintoma em 45%. 

através do farelo desengordurado cru são, farelo tostado, 

farinha desengordurada, concentrado proteico, e isolado 

proteico.  

Segundo Trindade, 2004 a proteína texturizada da 

farinha desengordurada de soja possui 50% de proteína em sua 

composição, a proteína concentrada da soja possui 70%, e a 

proteína isolada da soja cerca de 90% de proteína. Os produtos 

desenvolvidos através da extração do óleo bruto são, óleo 

degomado, óleo refinado, óleo desodorizado, borra e a lecitina. 

Os produtos da soja podem ser matéria prima para a indústria 

em amplo aspecto, como na fabricação de massas, como 

macarrão, espaguetti, pastel, sopas, doces, alimentos infantis, 

mingau, farinhas compostas, polenta mista, base para 

temperos, e ração para animais como cães, bezerros, gatos. O 

extrato de soja, conhecido como leite de soja é um alimentos 

tradicional de origem oriental, contem grande quantidade de 

ingredientes funcionais, outro é o tofu, que é feito do extrato 

da água dos grãos da soja e pode ser considerando como um 

alimento saudável também (SETCHELL e CASSIDY, 1999), 

e  pode ser utilizado na fabricação de queijo, iogurte, manteiga, 

coalhada e tofú. Os produtos de óleo bruto, podem ser matéria 

prima para fabricação de óleo de cozinha, margarina, 

maionese, gordura vegetal, e a parte residual pode ser utilizada 

na elaboração de sabonetes, e obtenção de glicerol. Também é 

derivado do óleo bruto a Lecitina, que é utilizada pela indústria 

alimentícia como emulsificante, e é um dos compostos da soja 

com maior abrangência na indústria.  

A lecitina de soja é um dos componentes mais 

utilizados, conhecida como um emulsionante e lubrificante 

natural possui em sua composição fosfolipídios, triglicerídeos 

e glicolipídios, carboidratos, pigmentos, carotenoides dentre 

outros microcompostos. Emulsificantes são conhecidos pela 

indústria de alimentos como aditivos que conferem uma 

melhor textura, estabilidade, maciez, volume, aeração, e 

homogeidade agregando uma melhor qualidade aos produtos 

(RADUJKO et al., 2011). Noventa e cinco por cento da lecitina 

utilizada em indústrias é produzida através da soja, mas 

também existem formulações a partir de óleo de palma, óleo 

de canola, óleo de girassol, leites e ovos (SPILBURG et al., 

2003).  
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4. Conclusão 

 

Considerada uma das leguminosas mais consumidas no 

mundo, especialmente devido à sua vasta utilização pela 

indústria de alimentos. É rica em fibras, micronutrientes e 

macronutrientes, com a predominância de proteínas. Além 

disso, tem destaque para os compostos bioativos como a 

genisteína, dadzeína e glicetina. 

Diversos efeitos benéficos estão associados ao 

consumo da soja, tais como atividades cardioprotetoras, 

benefícios ao colesterol e triglicerídeos, controle de diabetes, 

inibição de desenvolvimento para vários tipos de câncer, 

osteoporose, ação antioxidante e combate à sintomas da 

menopausa e tensão pré-menstrual, resultado da sua ligação á 

receptores de estrogênio. 

 

5. Conflitos de interesse 

 Os autores relatam não haver conflito de interesse. 
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