SAUDE

. TECHOLOGIA
+s A o 10 Ao D E L R . M G

UNIPTAN — CENTRO UNIVERSITARIO PRESIDENTE TANCREDO DE ALMEIDA
NEVES

FIBRAS E PREBIOTICOS NO MANEJO DA OBESIDADE E RESISTENCIA A
INSULINA

Gabryel de Melo Brum?
Jalia Silva Reis?

Celiany dos Reis Carvalho®
Douglas Guimaraes*

1 Discente do Curso de Nutricdo do Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves — UNIPTAN,
brummelo@hotmail.com.br

2 Discente do Curso de Nutrigdo do Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves — UNIPTAN,
reeisjulia@gmail.com

3 Docente do Curso de Nutri¢do do Centro Universitério Presidente Tancredo de Almeida Neves — UNIPTAN,
celiany.carvalho@uniptan.edu.br

4 Docente do Curso de Nutri¢do do Centro Universitario Presidente Tancredo de Almeida Neves — UNIPTAN,
douglas.roberto@uniptan.edu.br

RESUMO

A parede intestinal abriga uma comunidade complexa e diversificada de bactérias, cuja homeostase é essencial
para o bom funcionamento do organismo. Este estudo analisa a conexao entre o desequilibrio da microbiota, um
fendmeno conhecido como disbiose, e a predisposi¢do para doengas cronicas, como obesidade e diabetes tipo 2.
Além disso, investiga o papel dos prebidticos na restauracdo do equilibrio bacteriano. A pesquisa baseia-se em
uma revisdo sistematica da literatura, contemplando estudos clinicos e experimentais que exploram tanto a relacdo
entre dishiose e doencas crénicas quanto a eficacia dos prebidticos na modulacdo da microbiota intestinal. Diversos
fatores podem causar dishiose, como uma alimentacdo pobre em fibras, o uso prolongado de antibi6ticos e o
estresse especifico. Esses fatores podem alterar a composicéo e a funcionalidade da microbiota, contribuindo para
0 desenvolvimento de inflamagdo sistémica e doengas metabolicas. Em contrapartida, o consumo regular de
prebidticos, compostos ndo digeriveis que estimulam o crescimento de bactérias benéficas, pode promover a salide
intestinal e ajudar a prevenir ou mitigar essas condic¢Oes. A literatura revisada destaca que a manutencéo de uma
microbiota saudavel é crucial para o equilibrio metabdlico e a satde geral, reforgando a importancia de uma dieta
rica em fibras e a modulacdo do estresse para prevenir a dishiose.
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1 INTRODUCAO

A obesidade tornou-se uma epidemia global de acordo com a Organizacdo Mundial de
Salde (OMS). Segundo dados da Pesquisa Nacional de Saude (PNS/2019), mais de um bilhdo
de adultos estdo acima do peso, sendo que 500 milhGes desses sdo considerados obesos. No

Brasil, a situacdo é igualmente preocupante, pesquisas apontam que 60,3% dos adultos
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apresentam excesso de peso. Um numero alarmante, pois ultrapassa 50% da populagéo
nacional.

A obesidade é uma condicdo cronica e multifatorial do metabolismo, influenciada por
predisposicdo genética, desequilibrios hormonais, fatores psicolégicos e emocionais. Além de
contribuir com disturbios como ansiedade e depressao, a obesidade é um fator de risco para
uma serie de doencas graves, incluindo doencas cardiovasculares, diabetes Mellitus e a disbiose
intestinal (CERDO et al., 2019; LIEBANA-GARCIA et al., 2021 apud VINHA et al., 2023).

A principal causa da obesidade reside no excesso de tecido adiposo, resultante de uma
ingestdo alimentar descontrolada. Essa tendéncia € consequéncia da adocdo de novos héabitos,
muitas vezes impulsionados pela indUstria alimenticia, propiciando o consumo de alimentos
artificiais, ricos em acucares, gorduras, aditivos quimicos e sodio (SOUZA, V. M. F;
TEIXEIRA, J. A. S., 2021).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Satde, um dos marcadores da obesidade é o
indice de Massa Corporal (IMC), obtido pela divis&o do peso (em quilogramas) pela altura ao
quadrado (em metros) do individuo (IMC = peso / altura?). Individuos com IMC igual ou
superior a 30 kg/m? sdo classificados como obesos, enquanto aqueles com IMC entre 25 e
29,9kg/m2 sdo considerados com sobrepeso, 0 que pode acarretar riscos a satde.

A obesidade pode ser classificada em obesidade priméaria e secundaria. A obesidade
primaria € caracterizada por habitos alimentares inadequados e um estilo de vida sedentério.
Quando a ingestao caldrica excede o gasto energético, o corpo tende a armazenar o excesso de
energia em forma de gordura, resultando na obesidade. Ja a obesidade secundaria é ocasionada
por condi¢des medicas subjacentes, tais como desequilibrios nutricionais e metabodlicos,
distdrbios enddcrinos, tumores do hipotalamo-hipdfise e outras enfermidades (HERRERA et
al., 2011).

A prevencdo e o tratamento da obesidade sdo cruciais, pois essa condi¢do estd
frequentemente relacionada a varias doencas crénicas como, diabetes tipo 2, dislipidemias,
doencas cardiovasculares e osteoporose (FINICELLI et al., 2018). Essas patologias ndo apenas
diminuem a qualidade de vida, mas também aumentam o risco de complicacGes graves e
reduzem a expectativa de vida. Dessa forma, abordar e gerenciar a obesidade ndo sé beneficia
0 bem-estar individual, mas também contribui positivamente na satde publica e nos sistemas
de sade como um todo. Além das implicacdes diretas na salde metabolica e cardiovascular, a

obesidade também esté intimamente ligada a satde da microbiota intestinal.



A microbiota intestinal consiste em um conjunto complexo de bactérias, virus e fungos
que residem predominantemente no trato gastrointestinal (GI) humano. Esses microrganismos
desempenham uma variedade de funcdes metabolicas fundamentais que influenciam tanto a
salde quanto a doenca (HILLS et al., 2019).

A importancia e o papel da microbiota intestinal ainda ndo s&o completamente
elucidados em estudos. Considera-se que fatores tanto internos quanto externos influenciam a
composicado da microbiota intestinal. Entre esses fatores estdo a idade, o estresse, a qualidade
da digestdo, o tempo de transito intestinal, o pH e o estado imunolégico (MORAES, et al. apud
ARAUJO, 2022). Além disso, o estilo de vida moderno, marcado pela interferéncia da midia e
pela rotina agitada, leva muitas pessoas a optarem por alimentos rapidos e de fécil acesso,
elevando o consumo de alimentos processados e ultraprocessados. Esse padrdo alimentar afeta
profundamente a formacéo e o equilibrio da microbiota intestinal, comprometendo seu papel
protetor (HILLS et al., 2019).

O desequilibrio na composicdo da microbiota intestinal, conhecido como dishiose no
qual bactérias patogénicas se tornam predominantes, tem sido amplamente associado ao
desenvolvimento de obesidade e doencas inflamatorias intestinais, ressaltando a importancia de
um ambiente intestinal equilibrado para a manutencéo da satde (SCHMIDT et al., 2017 apud
ARAUJO, 2022).

Estudos evidenciam que certos filos e espécies de bactérias apresentam diferencas
distintas entre individuos que mantém um estilo de vida saudavel e aqueles com excesso de
peso. Modificagdes que ocorrem na microbiota intestinal possuem potencial para causar danos
a salde do individuo, resultando em disbiose intestinal e afetando a integridade intestinal
(SCHMIDT, et al., 2017 apud ARAUJO, 2022).

O manejo adequado de prebidticos e fibras alimentares tem sido associado a um notéavel
aumento das bactérias anaerdbicas benéficas na microbiota intestinal. Os prebi6ticos sdo
caracterizados pela sua capacidade de estimular seletivamente o crescimento e/ou a atividade
de um conjunto especifico de géneros ou espécies microbianas no intestino. Essa estimulagéo
seletiva ndo apenas promove um ambiente intestinal mais propicio para o desenvolvimento
dessas bactérias benéficas, mas também contribui para conferir beneficios significativos a saide
do hospedeiro (ROBERFROID et al. 2010).

As fibras possuem caracteristicas fisico-quimicas, tais como fermentabilidade,
solubilidade e viscosidade, que desempenham papel crucial na fermentacdo e proporcionam
também efeitos terapéuticos ao hospedeiro. A polimerizacédo e a solubilidade dos carboidratos



complexos ingeridos afetam diretamente o local da fermentacédo no trato gastrointestinal (TGI).
Enquanto as fibras solGveis, como frutooligossacarideos de cadeia curta (FOS) e pectina, séo
metabolizados por bactérias proximas ao TGI, as fibras insoltiveis, como a celulose, sdo
fermentadas no célon distal, onde o transito intestinal € mais lento e a densidade bacteriana é
mais alta. Com isso, € observado que diferentes comprimentos de cadeia e solubilidade das
fibras tém sido demonstrados como influenciadores significativos na composi¢do da microbiota
intestinal (LIU et al., 2016).

Este estudo teve como finalidade analisar informacbes mais recentes de artigos
cientificos, sobre a relacdo de fibras e prebidticos no manejo da obesidade e resisténcia a

insulina.

2 MATERIAIS E METODOS

O estudo foi conduzido mediante revisdo bibliografica sobre o tema: “Fibras e
prebiodticos no manejo da obesidade e resisténcia a insulina”. A pesquisa deste trabalho se
baseou em artigos e publicacdes de revistas cientificas publicadas entre os anos de 2005 e 2024.
As pesquisas foram realizadas em portugués e inglés.

Para encontrar os artigos selecionados, foram utilizadas as seguintes bases de dados:
Google Académico, Scielo, PubMed e Medline. Os descritores utilizados para busca de dados
foram: “Obesidade” (obesity), “Resisténcia a Insulina” (insulin resistance), “Fibras e
Obesidade” (fiber and obesity), “Prebidticos e Obesidade” (prebiotics and obesity),
“Microbiota Intestinal” (intestinal microbiota) e “Disbiose” (dysbiosis).

Os artigos foram selecionados com base nos titulos relacionados ao tema. Apos a leitura
na integra de 1.010 artigos encontrados de acordo com os descritores utilizados, foram
selecionados 41 artigos, sendo aqueles que se adequam ao escopo da pesquisa, e posteriormente,

incluidos no trabalho.

3 RESULTADOS

A microbiota intestinal humana é composta por trilhdes de microrganismos, como
bactérias, fungos e virus, que influenciam a absorcdo de nutrientes, regulacdo imunoldgica,
protecdo contra patdgenos e a integridade da barreira intestinal. Além disso, afetam o

desenvolvimento e funcGes do cérebro e do sistema nervoso. A colonizagdo desses
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microrganismos inicia-se no nascimento, especialmente em partos normais, sendo fatores como
alimentacdo, uso de antibidticos, estresse e salde geral determinantes que impactam sua
composicdo e qualidade (KAWASHITA, 2018).

A microbiota intestinal tem um papel crucial na regulacdo metabdlica e no
desenvolvimento de condigdes como a obesidade e o diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Estudos
comparativos mostraram que a composi¢cdo da microbiota difere significativamente entre
individuos saudaveis e aqueles com essas condi¢bes. Por exemplo, filos especificos de
bactérias, como os Firmicutes e Bacteroidetes, tendem a apresentar proporcdes diferentes em
individuos obesos em comparacdo com os saudaveis. Além disso, alteracfes na diversidade e
abundancia de certas espécies bacterianas podem contribuir para a inflamac&o cronica de baixo
grau, resisténcia a insulina e outras complicacdes associadas a essas doengas metabolicas
(SCHMIDT et al., 2017).

A homeostase da microbiota depende de fatores tanto do hospedeiro, como idade,
género e genética, quanto do ambiente, como estresse, uso de medicamentos, cirurgias e agentes
infecciosos e toxicos. Estudos apontam que as alteragdes na microbiota podem ser revertidas
por meio de mudancas na dieta e da perda de peso. Componentes alimentares especificos, como
acidos graxos, carboidratos, prebidticos e probidticos, podem ndo apenas alterar quali e
quantitativamente a flora intestinal, mas também influenciar a expressdo de genes em 6rgaos
como o figado, tecido adiposo, intestino e masculos. Essas descobertas reforgam a importancia
de uma abordagem dietética como ferramenta terapéutica para modulacdo da microbiota e
melhora das condi¢6es metabdlicas associadas a obesidade (DELZENNE et al., 2011).

A microbiota intestinal desempenha um papel fundamental no equilibrio do organismo,
incluindo o metabolismo. Ela influencia tanto a aquisi¢do de nutrientes quanto a regulacdo da
energia absorvida pelo corpo (BACKHED et al., 2004 apud VILAS BOAS, 2017).

Estudos tém explorado como as bactérias intestinais estdo envolvidas no metabolismo
energético, sugerindo que mudancas na microbiota podem estar associadas ao desenvolvimento
da obesidade e distarbios metabdlicos. Assim, a microbiota intestinal se torna um alvo
importante para intervengdes que busquem prevenir ou tratar condi¢cbes como a obesidade, por
meio de estratégias dietéticas e terapias que promovam um equilibrio saudavel das populacoes
bacterianas (BACKHED et al., 2004 apud VILAS BOAS, 2017).

A relacdo entre Firmicutes e Bacteroidetes € o principal fator que diferencia um
organismo obesogénico de um eutréfico no que diz respeito & composi¢do da microbiota

intestinal. De acordo com pesquisas e estudos, ha uma predominancia do filo Firmicutes em



ratos e pessoas obesas. A relacdo desse filo com a obesidade esté relacionada a capacidade desta
bactéria converter carboidratos complexos em agucares simples, o que, consequentemente leva
ao acumulo de gorduras (SANTOS; RICCI, 2016).

Os microrganismos que residem o intestino dos ratos obesos possuem maior capacidade
de captar e extrair energia dos alimentos, visto que, a colonizacdo do intestino de ratos estéreos
com bactérias de ratos obesos, tm maior capacidade de reter gordura corporal em relacdo a
microbiota dos ratos magros (ANDRADE; SIQUEIRA, 2024).

A microbiota de individuos obesos pode ser mais eficiente na extracdo de energia da
mesma dieta em comparacdo com individuos magros, devido a uma maior propor¢do de
Firmicutes em relagdo a Bacteroidetes. As principais mudancas incluem a fermentacédo
microbiana de polissacarideos ndo digeriveis, a absor¢do de monossacarideos e acidos graxos
de cadeia curta (AGCC), sua conversdo em lipidios no figado e a regulacdo microbiana de genes
que promovem a deposicao de lipidios em adipécitos (LEY et al., 2006).

As dietas ricas em gorduras podem favorecer bactérias intestinais que aumentam a
absorcéo de energia e reduzem o gasto energético, levando a um balango energético positivo e
a obesidade. Alimentos ultraprocessados, ricos em gorduras saturadas e poli-insaturadas,
favorecem a proliferacdo de bactérias do filo Firmicutes, enquanto o consumo de frutas e
hortalicas estimula o crescimento de bactérias do filo Bacteroidetes (ERRIDGE, 2007).

Filippo et al. (2010) analisaram a microbiota intestinal de 15 criancgas da zona rural da
Africa submetidas a uma dieta rural e 14 criancas da area urbana da Italia, submetidas a uma
dieta ocidental. Neste estudo, foi analisado que as criancas que consumiram a dieta rural
apresentaram um maior numero de Bacteroides do que Firmicutes, enquanto as criangas que
foram expostas a dieta ocidental, apresentaram maior prevaléncia de Firmicutes em relacdo a
Bacteroides, fortalecendo a ideia de que a dieta exerce forte influéncia sobre a modulagdo da
microbiota intestinal.

Em outro estudo realizado em 2013, foi observado, por meio de amostras fecais que,
dentre as 26 criangas com sobrepeso e obesidade e 27 magras, entre 6 e 16 anos, as crian¢as
obesas apresentaram maior proporgéo entre Firmicutes e Bacteroidetes em comparag¢do com as
criangas magras. Nos dois grupos, foi evidenciado que Staphylococcus spp, tem relagédo com a
maior obtencao de energia (DURCO; MAYNARD, 2018).

Um estudo caso-controle realizado no Hospital Universitario de Marselha analisou a
microbiota intestinal de pacientes magros, anoréxicos e obesos (n = 20, 17 a 72 anos, IMC =
47,09 kg/m2 + 10,66) sem uso prévio de prebioticos. O estudo focou nos niveis de microbiota



em diferentes filos e nos géneros Lactobacillus e Bifidobacterium. Segundo uma nota de
retratacdo de MilhGes (2024), os niveis de Bifidobacterium animalis estavam esgotados em
pessoas obesas. Além disso, Lactobacillus paracasei foi associado a individuos magros,
enquanto Lactobacillus reuteri e Lactobacillus gasseri foram relacionados a obesidade
(ARMOUGOM, 2009).

Esse desequilibrio na microbiota intestinal, conhecido como disbiose, pode estar
relacionado a alteracbes metabodlicas, como a resisténcia a insulina. Essa condicdo € uma
disfuncéo resultante de problemas na translocacédo do transportador de glicose GLUT4 para a
membrana celular. A resisténcia a insulina compromete a captacao de glicose pelos musculos e
outros tecidos, resultando em hiperglicemia, um fator chave no desenvolvimento do diabetes
tipo 2 (CASTRO et al., 2013).

Além disso, a bactéria Akkermansia muciniphila, que coloniza o muco intestinal,
desempenha um papel protetor na satde intestinal e esta drasticamente reduzida em condicGes
de obesidade. Essa bactéria € capaz de degradar a mucina, promovendo a producdo de acidos
graxos de cadeia curta (AGCC) e oligossacarideos, o que estimula o crescimento de outras
bactérias benéficas (BATISTA et al., 2021).

A manutencéo de uma microbiota saudavel esta diretamente relacionada a ingestéo de
fibras alimentares, que sdo classificadas como carboidratos ndo digeriveis e desempenham
papéis cruciais na saude. As fibras sollveis, presentes em alimentos como aveia, legumes e
frutas, ajudam a regular os niveis de glicose e colesterol, enquanto as fibras insolGveis,
encontradas em graos integrais e vegetais, sdo essenciais para a regularidade intestinal
(BERNAUD; RODRIGUES, 2013).

As fibras soluveis, como pectina e inulina, fermentam no intestino grosso, nutrindo
bactérias benéficas e favorecendo a saude intestinal. Elas aumentam a saciedade ao retardar o
esvaziamento gastrico, auxiliando no controle de peso. Ja as fibras insoltveis, como a celulose,
ndo fermentam, mas ajudam no transito intestinal, aumentando o volume das fezes e prevenindo
constipacdo. Ambas sdo essenciais para a saude digestiva. A inulina é encontrada em alimentos
como alho, cebola e aspargos, enquanto a pectina esta na casca de frutas citricas. O consumo
de cinco a oito gramas de inulina por dia é suficiente para efeitos prebidticos sem desconfortos
(SLAVIN, 2013).

As fibras soluveis podem retardar a absorcao de glicose, contribuindo para a regulacéo
dos niveis de agucar no sangue, 0 que € particularmente benéfico para pessoas com diabetes
tipo 2. A saude intestinal também se beneficia das fibras, pois elas servem como prebi6ticos,



alimentando as bactérias intestinais e promovendo uma microbiota saudavel, o que pode
melhorar a digestéo e a absorc¢do de nutrientes (SAAD, 2006).

As fibras soluveis, como as encontradas na aveia, psyllium e leguminosas, formam um
gel ao entrar em contato com a agua no intestino, o que retarda o esvaziamento gastrico e a
digestédo de carboidratos. Isso resulta em uma liberagdo mais lenta de glicose no sangue,
ajudando a prevenir picos de glicemia, sendo benéfico para o controle do actcar em diabéticos
ou individuos com resisténcia a insulina. Fibras fermentaveis, como inulina e pectina, também
influenciam o metabolismo dos &cidos graxos de cadeia curta (AGCC), facilitando o uso de
glicose. A fermentagéo das fibras no intestino estimula hormonios de saciedade, como GLP-1
e colecistoquinina, promovendo a sensacdo de saciedade (PSICHAS et al., 2014).

Complementando esses efeitos, os prebidticos, introduzidos por Gibson e Roberfroid
em 1953, séo carboidratos ndo digeriveis que estimulam o crescimento de bactérias benéficas
no célon, como bifidobactérias e lactobacilos, promovendo uma microbiota saudavel e efeitos
fisioldgicos positivos. Eles sdo metabolizados seletivamente pelas bactérias no intestino grosso
e podem ser encontrados em alimentos como cebola, chicoria, alho, alcachofra, cereais,
aspargos, beterraba, banana, trigo, tomate, mel, aclcar mascavo e tubérculos como o yacon
(PASSOS; PARK, 2003).

Os prebidticos de maior importdncia sdo a inulina e frutooligossacarideos (FOS),
formados a partir da hidrélise da inulina pela enzima inulinase. Ambos s&o denominados
frutanos, ndo degradados pela a-amilase nem por outras enzimas hidroliticas, como a sacarase,
maltase e isomaltase, na por¢éo superior do trato intestinal (PASSOS; PARK, 2003).

Para que um alimento ou grupo de substancias possa ser definido como prebioéticos, ele
deve ser de origem vegetal, formar parte de um conjunto heterogéneo de moléculas complexas,
ndo ser digerido por enzimas digestivas, nem absorvido na porgdo superior do trato
gastrointestinal, ser seletivamente fermentado por uma colénia de bactérias potencialmente
benéficas ao colon, alterando para uma composi¢cdo da microbiota mais saudavel, e ser
osmoticamente ativo (HAULY; MOSCATTO, 2002).

O estudo de Hume et al. (2017) envolveu 42 criangas, com idades entre 7 e 12 anos e
IMC no percentil 85 (as criangas s&o maiores e mais pesadas que 85% das criangas da mesma
idade), que foram divididas em dois grupos: um recebeu 8g de inulina enriquecida com
oligofrutose, e o outro, placebo (maltodextrina), por 16 semanas. Este estudo randomizado,
duplo-cego e controlado por placebo, mostrou que o grupo que consumiu prebioticos

apresentou maior saciedade e menor ingestdo alimentar em comparagdo ao grupo placebo.



Além disso, esse grupo apresentou aumento nos niveis de adiponectina e grelina em jejum,
melhorando a sensibilidade a insulina, o apetite e o metabolismo energético, com uma tendéncia
de reducéo no escore Z do IMC.

Apds 16 semanas de estudo, as criancas que consumiram prebioticos apresentaram
mudancas significativas no peso corporal, reducdo no nivel de interleucina 6 (IL-6), diminuicao
de triglicerideos séricos e, em relacdo a microbiota intestinal, 0 grupo que consumiu prebidticos
apresentou uma diminuicdo nos niveis de bacteroides vulgatus sp (filo bacteroidetes) e um

aumento perceptivo em espécies do género Bifidobacterium sp (Hume et al., 2017).

4 DISCUSSAO

A microbiota intestinal humana, com sua complexa e diversificada populacdo de
microrganismos, desempenha um papel crucial na manutencéo da saude e no desenvolvimento
de doencas metabolicas, como obesidade e diabetes tipo 2 (DM2). As evidéncias apontam que
a composicao da microbiota, particularmente a relacdo entre os filos Firmicutes e Bacteroidetes,
é um marcador significativo da predisposicdo a essas condi¢des. Os individuos obesos tendem
a apresentar uma maior propor¢do de Firmicutes, o que se correlaciona com uma maior
eficiéncia na extracdo de energia dos alimentos, o que pode contribuir para 0 acimulo de
gordura corporal (SANTOS; RICCI, 2016).

A influéncia da dieta na composicdo da microbiota é inegavel. A comparacdo entre
criancas que seguem uma dieta rural e aquelas que consomem uma dieta ocidental revela que
as variagdes na alimentacao estdo diretamente relacionadas a prevaléncia de diferentes grupos
bacterianos. Essas descobertas reforcam a importancia da intervencéo dietética como estratégia
para promover uma microbiota intestinal saudavel, que pode, por sua vez, melhorar o estado
metabolico do hospedeiro.

Além da composi¢do bacteriana, a fungdo da microbiota intestinal em processos
metabolicos é fundamental. A presenca de bactérias como Akkermansia muciniphila e a
producdo de &cidos graxos de cadeia curta (AGCC) mostram-se benéficas para a regulacéo do
metabolismo e a melhora da sensibilidade a insulina (BATISTA et al., 2021). Por outro lado, a
resisténcia a insulina e o acumulo de glicose no sangue, caracteristicas do DM2, estdo
associados a alteragdes na microbiota e na homeostase intestinal.

O impacto das fibras alimentares, especialmente as sollveis e prebidticos, ndo deve ser

subestimado. Estudos demonstram que a inclusdo de inulina e outros prebidticos na dieta pode



ndo apenas melhorar a composicdo da microbiota, mas também aumentar a saciedade,
reduzindo a ingestdo alimentar e melhorando a sensibilidade a insulina (HUME et al., 2017). A
regulacdo dos niveis de glicose e colesterol pelo consumo de fibras também evidencia a
relevancia de uma dieta balanceada na promogéo da satde metabolica.

Esses achados sublinham a necessidade de abordagens dietéticas personalizadas, que
considerem a microbiota intestinal como um alvo de intervencdo para prevenir e tratar
condi¢des metabolicas. A promocgdo de um estilo de vida saudavel, que inclui a reducédo do
consumo de alimentos ultraprocessados e a adoc¢do de dietas ricas em fibras e prebidticos, pode
favorecer a modulacdo da microbiota e, consequentemente, a salide do hospedeiro. Em suma, a
relagdo entre a microbiota intestinal, a dieta e as condi¢cbes metabdlicas sdo uma area de
crescente interesse gque promete avancgos significativos em estratégias de prevencdo e

tratamento de doencas como a obesidade e o diabetes tipo 2.

5 CONCLUSAO

E amplamente reconhecido o papel fundamental de uma microbiota saudavel tanto na
manutencdo das fungdes normais do organismo quanto na prevencdo e desenvolvimento de
doencas cronicas, como a obesidade e o diabetes. A composicdo da microbiota € influenciada
por diversos fatores internos e externos, como alimentacéo, habitos de vida, niveis de estresse,
uso prolongado de medicamentos e condi¢bes ambientais.

Esses fatores podem gerar um desequilibrio na microbiota, promovendo o predominio
de microrganismos nocivos sobre os beneficos, resultando na disbhiose. A homeostase dessa
microbiota pode ser restaurada por meio de habitos saudaveis, como uma alimentacéo
equilibrada, prética regular de atividade fisica, manuten¢do de um peso corporal adequado e
ingestdo de alimentos ricos em prebioticos e probidticos, que estimulam o crescimento e a
atividade de bactérias benéficas presentes na pele, boca e, sobretudo, no intestino.

Assim, a alimentacdo desempenha um papel crucial, influenciando de maneira positiva
ou negativa o estado de satde do individuo e a composi¢do da microbiota intestinal.

Entretanto, sdo necessarios mais estudos para investigar a relagdo entre os filos

Firmicutes e Bacteroidetes e sua influéncia na obesidade e diabetes.

10



6 REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ANDRADE, M. E. G.; SIQUEIRA, C. G. A microbiota intestinal, doengas associadas e 0s
possiveis tratamentos: uma revisdo narrativa. Research, Society and Development, v. 13,
n. 1, 2024. Disponivel em: https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/41719/357609.
Acesso em: 23 set. 2024.

ARAUJO, J. G.; VILA, C. G.; MELO, M. C. A. L. Influéncia da Microbiota intestinal em
adultos com obesidade: Revisdo de Literatura. Revista Eletronica Estacio Recife, 2022.
Disponivel em:
file://IC:/Users/reisjuulia/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/IE/R2U9RGIC/lepi
dus,+INFLUE%CC%82NCIA+DA+MICROBIOTA+INTESTINAL+EM+ADULTOS+COM
+OBESIDADE,+REVISA%CC%830+DE+LITERATURA.pdf. Acesso em: 07 mai. 2024.

ARMOUGOM, F.; HENRY, M.; VIALETTES, B.; RACCAH, D.; RAOULT, D.
Monitoramento da comunidade bacteriana da microbiota intestinal humana revela
aumento de lactobacilos em pacientes anoréxicos. Plos One, 2009. Disponivel em:
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0007125. Acesso em: 2 set.
2024.

BATISTA, J. S.; CHAGAS, A. P. IGNACIO, M. C. R.; CAMPOS, T. A. Uso de probidticos
no tratamento da obesidade: perspectivas. BSBM, 2021. Disponivel em:
https://rbm.org.br/about-the-authors/397/pt-BR. Acesso em: 30 set. 2024.

BERNAUD, F. S. R.; RODRIGUES, T. C. Fibra alimentar — Ingestdo adequada e efeitos
sobre a satlde do metabolismo. Arg Bras Endocrinol Metab. 2013;57/6. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/abem/a/PZdwfM5xZKG8BmMB9YH59crf/. Acesso em: 05 out. 2024.

BERVOETS, L.; HOORENBEECK, K. V.; KORTLEVEN, I; VAN NOTEN, C.; HENS, N.;
VAEL, C.; GOOSSENS, H.; DESAGER, K. N.; VANKERCKHOVEN, V. Diferencas na
composic¢io da microbiota intestinal entre criangas obesas e magras: um estudo
transversal. Gut Pathogens, 2013. Disponivel em:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3658928/pdf/1757-4749-5-10.pdf. Acesso
em: 28 set. 2024.

BRASIL. Ministério da Saude. Todos precisam agir: 04/03 - Dia Mundial da Obesidade.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/todos-precisam-agir-04-3-dia-mundial-da-
obesidade/. Acesso em: 10 out. 2024.

CASTRO, G.; AREIASA, M. F. C.; WEISSMANNA, L.; QUARESMAA, P.G. F,;
KATASHIMAA, C. K.; SAADA, M. J. A.; PRADAA, P. O. Diet-induced obesity induces
endoplasmic reticulum stress and insulin resistance in the amygdala of rats. FEBS Open
Bio, 2013. Disponivel em:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3829990/pdf/main.pdf. Acesso em: 28 set.
2024.

DELZENNE, N. M.; NEYRINCK, A. M.; CANI, P. D. Modulation of the gut microbiota
by nutrients with prebiotic properties: consequences for host health in the context of
obesity and metabolic syndrome. 10th Symposium on Lactic Acid Bacterium Egmond aan

11


https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/41719/35769
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0007125
https://rbm.org.br/about-the-authors/397/pt-BR
https://www.scielo.br/j/abem/a/PZdwfM5xZKG8BmB9YH59crf/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3658928/pdf/1757-4749-5-10.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/todos-precisam-agir-04-3-dia-mundial-da-obesidade/
https://bvsms.saude.gov.br/todos-precisam-agir-04-3-dia-mundial-da-obesidade/
https://bvsms.saude.gov.br/todos-precisam-agir-04-3-dia-mundial-da-obesidade/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3829990/pdf/main.pdf

Zee, the Netherlands. 28 August - 1 September 2011. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/21995448/. Acesso em: 30 set. 2024.

DURCO, G. M.; MAYNARD, D. C. Obesidade, Firmicutes e Bacteroidetes: uma revisdo
da literatura. Centro Universitéario de Brasilia - UniCEUB Faculdade de Ciéncias da Educacéao
e Saude Curso de Nutricdo, 2018. Disponivel em:
https://repositorio.uniceub.br/jspui/bitstream/prefix/13278/1/21409741.pdf. Acesso em: 24
set. 2024.

ERRIDGE, C.; ATTINA, T.; SPICKETT, C. M.; WEBB, D. J. Uma refeicéo rica em
gordura induz endotoxemia de baixo grau: evidéncia de um novo mecanismo de
inflamacao pés-prandial. Am J Clin Nutr. Novembro de 2007. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17991637/. Acesso em: 24 set. 2024.

Europa e da Africa rural. Proc Natl Acad Sci EUA, 2010. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/20679230/. Acesso em: 25 set. 2024.

FILIPPO, C.; CAVALIERI, D.; PAOLA, M.; RAMAZZOTTI, M.; POULLET,J. B,
MASSART, S.; COLLINI, S.; PIERACCINI, G.; LIONETTI, P. Impacto da dieta na
formacédo da microbiota intestinal revelado por um estudo comparativo em criancas da
FINICELLI, M. Sindrome metabdlica, dieta mediterranea e polifendis: evidéncias e
perspectivas. Journal of Cellular Physiology, 2018. Disponivel em:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/jcp.27506. Acesso em: 03 mai. 2024.

GIBSON, G. R.; PROBERT, H. M.; LOOQ, J. V.; RASTALLE, R. A.; ROBERFROID, M. B.
Modulacéo dietética da microbiota colénica humana: atualizando o conceito de prebidticos.
Cambridge University Press, 2007. Disponivel em:
https://www.cambridge.org/core/journals/nutrition-research-reviews/article/dietary-
modulation-of-the-human-colonic-microbiota-updating-the-concept-of-
prebiotics/E445EDF28DDI9C50CAESE6BCCEDSD0805. Acesso em: 13 mai. 2024.

HAULY, M. C. O.; MOSCATTO, J. A. Inulina e Oligofrutoses: uma revisao sobre

propriedades funcionais, efeito prebidtico e importancia na industria de alimentos.

Semina: Ciéncias Exatas e Tecnoldgica, Londrina, v. 23, n. 1, p. 105-118, dez. 2002.

Disponivel em:

https://www.researchgate.net/publication/255621636 _Inulina_e_Oligofrutoses_Uma_Revisao
Sobre_Propriedades Funcionais_Efeito_Prebiotico_e _Importancia_na_Industria_de Alimen

tos. Acesso em: 28 set. 2024.

HERRERA, B. M.; KEILDSON, S.; LINDGREN, C. M. Genética e Epigeneética da
obesidade. Maturitas, an international journal of midlife health and beyond, 2011. Disponivel
em: https://www.maturitas.org/article/S0378-5122(11)00079-X/fulltext. Acesso em: 09 mai.
2024.

HILLS JR., et al. Microbioma intestinal: implicac¢bes profundas para dieta e doencas.
National Library of Medicine, 2019. Disponivel
em:https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/31315227/. Acesso em: 05 mai. 2024

HUME, M. P.; NICOLUCCI, A. C.; REIMER, R. A. A suplementacéo de prebioticos
melhora o controle do apetite em criangas com sobrepeso e obesidade: um estudo

12


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21995448/
https://repositorio.uniceub.br/jspui/bitstream/prefix/13278/1/21409741.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17991637/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/20679230/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/jcp.27506
https://www.cambridge.org/core/journals/nutrition-research-reviews/article/dietary-modulation-of-the-human-colonic-microbiota-updating-the-concept-of-prebiotics/E445EDF28DD9C50CAE5E6BCCED5D0805
https://www.cambridge.org/core/journals/nutrition-research-reviews/article/dietary-modulation-of-the-human-colonic-microbiota-updating-the-concept-of-prebiotics/E445EDF28DD9C50CAE5E6BCCED5D0805
https://www.cambridge.org/core/journals/nutrition-research-reviews/article/dietary-modulation-of-the-human-colonic-microbiota-updating-the-concept-of-prebiotics/E445EDF28DD9C50CAE5E6BCCED5D0805
https://www.researchgate.net/publication/255621636_Inulina_e_Oligofrutoses_Uma_Revisao_Sobre_Propriedades_Funcionais_Efeito_Prebiotico_e_Importancia_na_Industria_de_Alimentos
https://www.researchgate.net/publication/255621636_Inulina_e_Oligofrutoses_Uma_Revisao_Sobre_Propriedades_Funcionais_Efeito_Prebiotico_e_Importancia_na_Industria_de_Alimentos
https://www.researchgate.net/publication/255621636_Inulina_e_Oligofrutoses_Uma_Revisao_Sobre_Propriedades_Funcionais_Efeito_Prebiotico_e_Importancia_na_Industria_de_Alimentos
https://www.maturitas.org/article/S0378-5122(11)00079-X/fulltext
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31315227/

controlado randomizado. Am J Clin Nutr. Abril de 2017. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.qov/28228425/. Acesso em: 29 set. 2024.

KAWASHITA, R. A Influéncia da microbiota intestinal na salde humana e a possivel
relacdo com transtornos mentais e comportamentais. Universidade de Sdo Paulo, 2018.
Disponivel em:
https://bdta.abcd.usp.br/directbitstream/fa37f6fa-4cb7-44b8-b9ac-ffb2956d75d8/2954958. pdf.
Acesso em: 30 set. 2024.

LEY, R. E.; Turnbaugh, P. J.; Klein, S.; Gordon, J.l. Ecologia microbiana: microbios
intestinais humanos associados a obesidade. Natureza. 21 de dezembro de 2006. Disponivel
em: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17183309/. Acesso em: 24 set. 2024.

LIU, T. W. et al. Frutanos néo digeriveis alteram a funcao da barreira gastrointestinal, a
expressao génica, a histomorfologia e o perfil da microbiota de camundongos C57BL/6J
obesos induzidos por dieta. A Revista de Nutricdo, Volume 146 - Edicéo 5, 2016.Disponivel
em: https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022316623005941?via%3Dihub.
Acesso em: 13 mai. 2024.

PASSOS, L. M. L.; PARK, Y. K. Frutooligossacarideos: implica¢cdes na saide humana e
utilizacdo em alimentos. Cienc. Rural, abr.2003. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/cr/a/Dj7tvsNZMGdtJjZzrW75imt/?lang=pt#. Acesso em: 28 set. 2024.

PSICHAS, A.; SLEETH, M. L.; MURPHY, K. G.; BROOKS, L. BEWICK, G. A;;
HANYALOGLU, A. C.; GHATEI, M. A.;; BLOOM, S. R.; FROST, G. The short chain fatty
acid propionate stimulates GLP-1 and PY'Y secretion via free fatty acid receptor 2 in
rodents. International Journal of Obesity, 2015. Disponivel em:
https://www.nature.com/articles/ijo2014153. Acesso em: 30 set. 2024.

ROBERFROID, M.; GIBSON, G. R.; HOYLES, L. MCCARTNEY, A. L. RASTALL, R.
ROWLAND, |.; WOLVERS, D.; WATZL, B.; SZAJEWSKA, H.; STAHL, B.; GUARNER,
F.; RESPONDEK, F.; WHELAN, K.; COXAM, V.; DAVICCO, M. F.; LEOTOING, L.;
WITTRANT, Y.; DELZENNE, N. M.; CANI, P. D.; NEYRINCKE, A; M.; MEHEUST, A.
Efeitos Prébioticos: beneficios metabdlicos e para a saide. Cambridge Unioversity Press,
2010. Disponivel em: https://www.cambridge.org/core/journals/british-journal-of-
nutrition/article/prebiotic-effects-metabolic-and-health-
benefits/F644C98393E2B3EB64A562854115D368. Acesso em: 09 mai. 2024.

SAAD, S. M. I. Probidticos e Prebioticos: o estado da arte. Revista Brasileira de Ciéncias
Farmacéuticas Brazilian Journal of Pharmaceutical Sciences vol. 42, n. 1, jan./mar., 2006.
Disponivel em: https://www.unirio.br/ib/dmp/nutricao-integral/fontes-de-consulta-
complementar/SAAD-%202006%20-%20Probioticos%20e%20prebioticos%20-
%200%20estad0%20da%20arte.pdf/view. Acesso em: 28 set. 2024.

SANTOS, K. E. R.; RICCI, G. C. L. Microbiota Intestinal e a Obesidade. Revista Uninga
Review, 2016. Disponivel em:
https://revista.uninga.br/uningareviews/article/view/1794/1400. Acesso em: 24 set. 2024.

SCHMIDT, L.; SODER, T. F.; DEON, R. G.; BENETTI, F. Obesidade e sua relacdo com a
microbiota intestinal. RIES, ISSN 2238-832X, Cagador, 2017. Disponivel em:

13


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28228425/
https://bdta.abcd.usp.br/directbitstream/fa37f6fa-4cb7-44b8-b9ac-ffb2956d75d8/2954958.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17183309/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022316623005941?via%3Dihub
https://www.scielo.br/j/cr/a/Dj7tvsNZMGdtJjZzrW75jmt/?lang=pt
https://www.nature.com/articles/ijo2014153
https://www.cambridge.org/core/journals/british-journal-of-nutrition/article/prebiotic-effects-metabolic-and-health-benefits/F644C98393E2B3EB64A562854115D368
https://www.cambridge.org/core/journals/british-journal-of-nutrition/article/prebiotic-effects-metabolic-and-health-benefits/F644C98393E2B3EB64A562854115D368
https://www.cambridge.org/core/journals/british-journal-of-nutrition/article/prebiotic-effects-metabolic-and-health-benefits/F644C98393E2B3EB64A562854115D368
https://www.unirio.br/ib/dmp/nutricao-integral/fontes-de-consulta-complementar/SAAD-%202006%20-%20Probioticos%20e%20prebioticos%20-%20o%20estado%20da%20arte.pdf/view
https://www.unirio.br/ib/dmp/nutricao-integral/fontes-de-consulta-complementar/SAAD-%202006%20-%20Probioticos%20e%20prebioticos%20-%20o%20estado%20da%20arte.pdf/view
https://www.unirio.br/ib/dmp/nutricao-integral/fontes-de-consulta-complementar/SAAD-%202006%20-%20Probioticos%20e%20prebioticos%20-%20o%20estado%20da%20arte.pdf/view
https://revista.uninga.br/uningareviews/article/view/1794/1400

https://periodicos.uniarp.edu.br/index.php/ries/article/view/1089/686. Acesso em: 07 mai.
2024,

SLAVIN, J. Fibras e Prebioticos: mecanismos e beneficios para a satde. Departamento de
Ciéncia dos Alimentos e Nutri¢do, Universidade de Minnesota, 1334 Eckles Avenue, St. Paul,
MN 55344, EUA, 2013. Disponivel em: https://www.mdpi.com/2072-6643/5/4/1417. Acesso

em: 28 set. 2024.

SOUZA, V. M. F.; TEIXEIRA, J. A. S. Mal do século XXI? Alimentos industrializados e a

salude humana. Laboratorio Criativo Umbuzeiro, 2021. Disponivel em:
https://www.labcriatumbuzeiro.com/post/mal-do-s%C3%A9culo-xxi-alimentos-
industrializados-e-a-sa%C3%BAde-humana-1. Acesso em: 13 mai. 2024.

VILAS BOAS, F. B. R. Obesidade e sua possivel relacdo com a microbiota intestinal.
Centro Universitério de Brasilia - UNICEUB Faculdade de Ciéncias da Educacéo e Salde
Curso de Biomedicina, 2017. Disponivel em:
https://repositorio.uniceub.br/jspui/bitstream/235/11720/1/21485287.pdf. Acesso em: 23 set
2024,

VINHA, L. I. L.; ALMEIDA, M. E. F.; BARAKAT, B.; SANTANA, B. F.; RIBEIRO, M. G.

C.; PARUSSOLO, G. S. Disbiose intestinal em obesos: Uma reviséo de literatura.
Research, Society and Development, 2023. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/40980/33408. Acesso em: 08 mai. 2024.

14


https://www.mdpi.com/2072-6643/5/4/1417
https://www.labcriatumbuzeiro.com/post/mal-do-s%C3%A9culo-xxi-alimentos-industrializados-e-a-sa%C3%BAde-humana-1
https://www.labcriatumbuzeiro.com/post/mal-do-s%C3%A9culo-xxi-alimentos-industrializados-e-a-sa%C3%BAde-humana-1
https://repositorio.uniceub.br/jspui/bitstream/235/11720/1/21485287.pdf
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/40980/33408

