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“1 ) Pergunta

0 uso de probioticos é muito comum
na gastroenterologia de adultos?

Cada vez mais tem sido demonstrado que a correta modulagcdo da microbiota intestinal, so-
bretudo com o emprego de probidticos, é essencial no tratamento das doencas digestivas,
sejam inflamatdrias, metabdlicas, funcionais ou neopldsicas.! As cepas probidticas tém sido

muito utilizadas ndo apenas com finalidades terapéuticas, mas também profilaticas, pois, ao
competirem pela colonizagdo da mucosa intestinal e produzirem substancias bacteriostaticas, estimulam a
proliferagéo de microrganismos benéficos em detrimento de outros potencialmente prejudiciais ao hospe-
deiro, reforcando seus mecanismos de defesa.? Apesar do nimero crescente de pesquisas demonstrando
as vantagens do emprego de probidticos no alivio dos sintomas digestivos, ha controvérsias e limitacbes
ao seu uso, especialmente relacionadas a cepa probiética e a duragéo do tratamento, que varia muito de
acordo com a condicéo clinica que sera tratada."*

LGG® é um dos probiéticos mais utilizados. Por qué?

LGG® é a cepa probidtica com maior nimero de estudos controlados e randomizados, mos-

trando-se mais tolerante do que outros probidticos as condicdes adversas do trato digestivo,

como acido gastrico e bile, tendo também uma 6tima capacidade de aderir a mucosa intestinal
e coloniza-la.*

Pesquisas em animais de experimentagdo demonstraram que LGG® atua por diferentes mecanismos, sendo
capaz de aumentar a barreira epitelial, aderir @ mucosa intestinal, excluir microrganismos patégenos, pro-
duzir substancias antimicrobianas e modular o sistema imunoldgico.® Inimeros trabalhos observaram sua
acao potencial em pacientes com diarreia aguda, colite pseudomembranosa, sindrome do intestino irritavel,
doencas inflamatdrias intestinais, infeccoes respiratdrias, dermatite atopica, doencas do trato urogenital e
neoplasias.*® A seguranca e a boa tolerancia a LGG® por criancas e adultos foram tambhém comprovadas por
diversos autores.*® Essas sdo as principais razoes pelas quais tem sido amplamente utilizado para prevenir
e tratar indmeras causas de dishiose.



Em que situacoes gastroenterologistas de adultos
mais utilizam Lactobacillus rhamnosus GG (LGG®)?

LGG® pode ser empregado no tratamento de diarreia aguda e cronica, sindrome do intes-
tino irritavel e colite pseudomembranosa.* Além disso, ha evidéncias de sua eficacia na
prevencao de diarreia associada a antibidticos e como terapia adjuvante na erradicacao

de H. pylori*® O guideline sobre probidticos da Organizacdo Mundial de Gastroenterolo-
gia recomenda o emprego de LGG® no tratamento da diarreia associada a antibidticos, sindrome do
intestino irritdvel e erradicacéo de H. pylori (nas duas ultimas indicacoes, em associagdo a outros
medicamentos).”

Por quanto tempo deve-se utilizar LGG® quando se quer,

por exemplo, tratar a sindrome do intestino irritavel?

0 tempo de uso de LGG® é bastante varidvel nos diversos ensaios clinicos, dependendo
da indicagdo clinica.” Em doencas agudas (diarreia aguda), o periodo de administragao é,
em geral, inferior a uma semana.” Ao contrdrio, em casos cronicos, como na sindrome do

intestino irritavel, o periodo de administragdo deve ser mais prolongado para modular uma
microbiota cronicamente disbidtica. Nesses casos, 0 tempo minimo de reposicéo é de 12 semanas.”® Ha
controvérsias em relagdo ao tempo de tratamento nos casos de erradicacdo de H. pylori. Alguns autores
sugerem iniciar o probiético duas semanas antes do tratamento convencional com antibidticos, enquanto
outros recomendam a reposi¢éo apenas durante a antibioticoterapia.’®

LGG® pode ser utilizado para melhorar a

imunidade também? Por quanto tempo?

Alguns probidticos séo capazes de conferir protecdo imunoldgica ao hospedeiro por meio
da regulagdo, estimulagcéo e modulagéo das respostas imunoldgicas.'® Na imunomodulacao,
fragmentos antigénicos probidticos, como compostos da parede celular das bactérias, tém a
capacidade de atravessar as células epiteliais intestinais e as placas de Peyer e, desse modo,
modular as respostas imunes inatas e adaptativas. Os efeitos imunoldgicos dos probidticos sdo altamente
especificos para cada cepa. Assim, diferentes cepas pertencentes a mesma espécie podem apresentar
estruturas antigénicas distintas e influenciar o sistema imunoldgico de maneira diferenciada.

Estudos experimentais empregando LGG® demonstram que essa cepa apresenta efeitos imunoestimulan-
tes que podem estar relacionados a sua capacidade de interagir com as placas de Peyer e as células
epiteliais intestinais, estimulando as células B produtoras de imunoglobulina A e a migragao
de células T do intestino.*®

N&o ha um consenso em relagdo a duragéo da terapia probidtica nas doengas imunes, mesmo porque,
até o momento, a maioria dos estudos é experimental. Considerando a complexidade dos mecanismos
imunoldgicos envolvidos, a reposicao com probidticos devera ser prolongada, em torno de 6 a 12 meses.



Os probidticos devem ser prescritos no tratamento da diarreia
aguda e na prevencao da diarreia associada ao uso de
antibioticos? Quais cepas se mostram mais eficazes?

> Sim, os probidticos devem ser prescritos no tratamento da diarreia aguda e na prevencéao

i"‘f ', da diarreia associada ao uso de antibidticos. A cepa mais utilizada e com mais evidéncias
1 cientificas ¢ LGG®. Por isso, 6 um dos mais utilizados."'® Saccharomyces boulardii tam-
bém é bastante estudado e apresenta evidéncias.'?"”

Probidticos tém sido recomendados no tratamento de

erradicacao do H. pylori? Qual é o racional para seu uso
nesse caso? Qual probiético utilizar e por quanto tempo?

. - Também aqui LGG® é bastante estudado, ainda que nao tanto na faixa etdria pedidtrica."”
i"‘_’f 0 uso de LGG® potencializa os resultados de negativacdo da bactéria, assim como diminui
i os efeitos colaterais das outras medicagtes.'>'>"

Ha alguma limitacao e/ou contraindicacao para o uso regular

de probiodticos? Alguma particularidade na pediatria? E durante
a gravidez?

;- Os probidticos podem e devem ser utilizados na infancia e na gravidez. Suas contraindica-
i"-_'f " coes referem-se s6 a pacientes imunodeprimidos ou portadores de cateter central.'” Ha
[ vdrias indicacoes formais do uso de probidticos na pediatria (doencas funcionais, alergias
alimentares, enterocolite necrosante, doenca celiaca, tratamento de H. pylori, além de diar-

reia aguda e prevencéo de diarreia associada a antibidticos, por exemplo).'”



Evidéncias recentes sugerem que a dishiose intestinal participa
efetivamente do desenvolvimento e/ou agravamento de
inumeras doencas, como intolerancias alimentares e doencas
funcionais e inflamatdrias intestinais. Vocé utiliza prebioticos
e/ou probidticos nesses casos? Como escolher o probidtico e
por quanto tempo o utilizar?

As doengas do mundo moderno estdo ligadas, indiscutivelmente, a uma microbiota dishio-
tica.’®'® A nica maneira de melhorar essa disbiose € intervir na microbiota para torna-la
mais saudavel e simbidtica. Prebidticos, probicticos, simbidticos e posbiéticos tém sido

utilizados para manipular a composic@o do microbioma e formulagoes especificas sdo uma

importante parte da medicina de prevencdo e também do tratamento de algumas doencas.'®

Pode-se, sim, intervir na microbiota e melhora-la com pré e probidticos.’® Na pratica clinica, pode-se
utilizar tanto prebiéticos (dieta rica em fibras) e probiéticos (alimentos fermentados) naturais quanto
0s encontrados como pds, capsulas ou até gotas. Sempre se deve utilizar aqueles que encontram
evidéncias cientificas na literatura e nunca probidticos ndo testados e misturas desconhecidas (como
as manipulagoes). 0 tempo de utilizacdo vai depender da finalidade de seu uso e do tipo de doenca ou
condigdo patoldgica.

Lactobacillus rhamnosus GG (LGG®) é uma cepa probidtica com efeitos demonstrados tanto em prevenir
como em tratar problemas gastrointestinais.

LGG® sao microrganismos que fazem parte da microbiota comensal normal dos seres humanos e tam-
bém sdo probidticos, ja que apresentam propriedades ideais de sobrevivéncia no trato gastrointestinal
e adesdo na mucosa intestinal, comprovadas pela recuperacgéo das bactérias nas fezes e por biopsias
intestinais.™'*"> Ao mesmo tempo, LGG® apresenta boa tolerancia e seguranca similar a dos grupos
controles, em inimeros estudos. Muitos estudos com LGG® tém sido publicados, os quais formam a
base para seu uso como probiéticos.'>

Atualmente, sabe-se que a manutencao de uma microbiota
saudavel na infancia é fundamental para a manutencao da saude

ao longo da vida. Neste sentido, ha alguma orientacao especial
para as criancas? Tem sido recomendada alguma dieta especifica?

Ha varias atitudes que podem ser implementadas para melhorar a microbiota das criancas.

0Os primeiros mil dias de vida sdo fundamentais para a formagao de uma microbiota saudd-

vel e sua manutencgdo e influéncias para o restante da vida do individuo.?°?2 Dieta saudavel
da mae durante a gestacdo, ndo ter excesso de peso e continuar fazendo exercicios sao
atitudes essenciais para esse inicio.?' Depois disso, parto normal, amamentacdo com leite materno e in-
troducao alimentar sdo também cruciais para essa formacao saudavel.'®?'22 A introdugéo alimentar com
frutas, verduras, comidas ndo industrializadas e saudaveis € muito importante nesse contexto.'®192122
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Contém o Lactobacillus rhamnosus GG (LGG®), a cepa probidtica
com maior sustentacao cientifica do mundo.?
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criancgas e adultos, incluindo gestantes e idosos.?
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