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Resumo

Buscando entender a fisiopatologia da obesidade, caracterizada pela associagdo de fatores genéticos,
ambientais e culturais, uma maior atencdo tem sido dada a conexdo entre microbiota intestinal e obesidade nos
estudos atuais. A microbiota intestinal, entdo, vem sendo alvo para a terapéutica dessa doenca e de outras
doencas metabodlicas. Busca-se, com esse estudo, aprofundar os conhecimentos sobre a relacdo entre
microbiota intestinal e os aspectos envolvidos no tratamento da obesidade, com foco especial na a¢do dos
probidticos. Para o desenvolvimento dessa revisao integrativa, foram considerados os artigos publicados em
lingua portuguesa, inglesa e espanhola, no periodo de 2015 a 2020, que apresentaram em sua discussao
consideragdes sobre a relacdo entre microbiota intestinal, obesidade e perspectivas de tratamento voltadas para
0 uso de probidticos, indexados nas bases de dados Lilacs e Pubmed. Nota-se que hd uma tendéncia, com o
uso de probidticos, de diminui¢do no peso corporal, percentual de gordura corporal e IMC, além de melhora
do perfil lipidico, glicidico e inflamatorio e, especialmente, uma melhora significativa nas fungdes metabolicas
a nivel intestinal, como manutengdo da barreira intestinal e producgéo de &cidos graxos de cadeia curta (AGCC),
0s quais atuam fortemente na prote¢do da microbiota intestinal. Ha evidéncias de importante relevancia sobre
o0 papel dos probi6ticos, sendo os Lactobacillus e Bifidobacterium mais extensamente estudados e utilizados,
tanto em humanos quanto em animais. Partindo desse pressuposto, entende-se que o uso de probidticos
compreende uma alternativa efetiva no tratamento ou prevencdo da obesidade, associado a terapia nutricional
ou néo.

Palavras-chave: Obesidade. Microbioma Gastrointestinal. Probidticos. Terapia Nutricional.

Abstract

Seeking to understand the pathophysiology of obesity, characterized by the association of genetic,
environmental, and cultural factors, greater attention has been given to the connection between intestinal
microbiota and obesity in current studies. The intestinal microbiota has been a target for the treatment of this
metabolic disease and other ones. This study seeks to go into the knowledge about the connection between
intestinal microbiota and the aspects involved in the treatment of obesity, with a special focus on probiotics.
For development of this integrative review, it was considered articles published in Portuguese, English and
Spanish, from 2015 to 2020, which presented in their discussion considerations about the relationship between
intestinal microbiota, obesity and treatment perspectives aimed at the use of probiotics, indexed in Lilacs and
Pubmed. The use of probiotics seems to be a tendency for a decrease in body weight, percent body fat and
BMI, in addition to an improvement in the lipid, glycemic and inflammatory profile and, especially a
significant improvement in metabolic functions at the intestinal level, as maintenance of the intestinal barrier
and production of short chain fatty acids (SCFA), which influences strongly in the protection of the gut
microbiota. There is evidence of important relevance on the role of probiotics and Lactobacillus and
Bifidobacterium are the most extensively studied and used, both humans and animals. Based on this
assumption, it is understood that the use of probiotics comprises an effective alternative in the treatment or
prevention of obesity, associated with nutritional therapy or not.

Keywords: Obesity. Gastrointestinal Microbiome. Probiotics. Nutritional Therapy.



Introducéo

A obesidade ¢é descrita como uma doenga crénica ndo transmissivel, definida pelo acimulo
excessivo e anormal de gordura corporal,! caracterizada pela interacdo entre fatores genéticos,
ambientais e culturais. Tais fatores sdo representados por diversas condicdes, dentre elas um estilo de
vida recorrente que envolve maus habitos alimentares e a auséncia da pratica de atividade fisica,
justificando o aumento importante da prevaléncia de sobrepeso e obesidade em todo o0 mundo.??

Buscando entender a fisiopatologia da obesidade para desenvolver intervencGes mais
eficientes, uma maior atencdo tem sido dada a conexdo entre microbiota intestinal e obesidade nos
estudos atuais. A microbiota intestinal € caracterizada como a col6nia de microrganismos que habita
em simbiose o intestino humano, composta por trilndes de bactérias que colaboram para a homeostase
sistémica do organismo.*

Nesse processo, encontraram-se alteracbes no mecanismo de peristalse, supercrescimento e
translocacdo bacteriana, aumento da permeabilidade intestinal e disbiose em individuos obesos.®
Inicialmente, percebeu-se uma alteracdo na microbiota em resposta a um fen6tipo obeso na genética
de ratos obesos e posteriormente comecgou a ser estudada a ideia da existéncia de uma microbiota
obesogénica.*® Outros estudos apontam para mecanismos diferentes, como o papel da microbiota
intestinal na extracdo de energia de polissacarideos ndo digeriveis e as substancias que séo produzidas
pelas bactérias a partir dessa degradacao; a modulagéo dos niveis de lipopolissacarideos (LPS), o que
desencadearia uma inflamagéo crénica subclinica de baixo grau presente na obesidade ou ainda
propde que a colénia microbiana pode induzir a regulacdo de genes do hospedeiro que modulam como
a energia é gasta e armazenada.”®

A microbiota intestinal, entdo, vem sendo alvo para a terapéutica dessa doenca e de outras
doencas metabolicas. Logo, uma modulacdo ou manipulacéo da colénia microbiana pode funcionar
como possibilidade de tratamento e até mesmo de prevencdo para a obesidade, seja através da
suplementacéo de compostos probidticos, prebidticos ou simbidticos ou de fontes alimentares.®

Busca-se, portanto, com esse estudo, aprofundar os conhecimentos sobre a relacdo entre
microbiota intestinal e os aspectos envolvidos tanto na fisiopatologia quanto no tratamento da
obesidade, com foco especial na a¢do dos probidticos. Com essa questdo em mente, realizou-se uma
revisao integrativa de literatura objetivando compreender: a modulacdo da microbiota intestinal

através do uso de probioticos é efetiva na terapia nutricional da obesidade?



Meétodo

O método adotado nesse estudo leva em consideracao 0s seguintes pontos para elaboracao da
revisao integrativa de literatura: identificacdo do problema e questionamento da pesquisa; busca da
literatura através de palavras-chave com delimitacdo de base de dados e aplicacdo de critérios para a
selecdo de artigos; avaliacdo e analise dos dados obtidos.®

A busca de dados ocorreu no periodo de setembro a novembro de 2020. Foram aplicados os
seguintes critérios de inclusdao na pesquisa: artigos publicados em lingua portuguesa, inglesa e
espanhola, nos ultimos cinco anos, logo, do periodo de 2015 a 2020, que apresentaram em sua
discussdo consideracdes sobre a relagdo entre microbiota intestinal, obesidade e perspectivas de
tratamento voltadas para o uso de probi6ticos, indexados nas bases de dados Lilacs e Pubmed.

A realizacdo da busca deu-se por meio de palavras-chave caracterizadas como descritores no
DeCS (Descritores em Ciéncias de Saude) e MeSH (Medical Subject Headings), definidas de maneira
estratégica para filtrar a busca a fim de encontrar artigos coerentes com a tematica da pesquisa. Os
artigos encontrados passaram pelo critério de selecdo baseado na busca da resposta para o
questionamento norteador do estudo.

As palavras-chave utilizadas foram: Obesity (Obesidade); Gastrointestinal Microbiome
(Microbioma Gastrointestinal); Dysbiosis (Disbiose); Probiotics (Probiéticos); Diet Therapy
(Dietoterapia); Nutrition Therapy (Terapia Nutricional); Weight Loss (Perda de Peso) e Obesity
Management (Manejo da Obesidade). Os termos definidos foram cruzados como descritores, palavras
do titulo e do resumo para busca nas bases de dados.

Nesta busca, foram encontrados, inicialmente, 438 artigos cientificos na base de dados
Pubmed e 20 artigos na base Lilacs. Excluindo-se os titulos duplicados, restaram 357 artigos na base
Pubmed e 8 artigos na base Lilacs, os quais passaram por leitura exploratoria dos resumos e, entéo,
foram selecionados ao todo 42 artigos cientificos para serem lidos integralmente. Apds leitura
analitica destes artigos, 13 foram selecionados como objeto de estudo, por apresentarem pontos
relevantes para a discussdo referente ao tema da pesquisa. O processo de sele¢do dos artigos esta

descrito na Tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo das referéncias bibliograficas obtidas nas bases de dados Pubmed e Lilacs, segundo as
palavras-chave selecionadas e cruzamentos realizados

NUMERO DE
BASE DE CRUZAMENTOS DE PALAVRAS-CHAVE S RESUMOS SELECIONADOS SELECIONADOS
DADOS (COMO PALAVRAS DO RESUMO E DESCRITORES MESH) SETIERE ANALISADOS PARA ANALISE PARA REVISAO




Obesity / Probiotics / Diet Therapy 11 3 3 2
Obesity / Probiotics / Weight Loss 51 27 15 7
Obesity / Probiotics / Obesity Management 73 29 4 2
Gastrointestinal Microbiome / Obesity Management 236 66 11 0
Obesity / Dysbiosis / Diet Therapy 4 0 0 0
PUBMED
Obesity / Dysbiosis / Weight Loss 28 3 1 0
Obesity / Gastrointestinal Microbiome / Diet Therapy 27 2 0 0
Obesity / Gastrointestinal Microbiome / Nutrition Therapy 4 0 0 0
Obesity / Probiotics / Nutrition Therapy 1 0 0 0
Probiotics / Diet Therapy / Obesity Management 3 0 0 0
Obesidade / Probidticos / Dietoterapia 2 2 2 1
Obesidade / Probidticos / Perda de Peso 1 1 1 0
Obesidade / Probidticos / Manejo da Obesidade 4 2 2 0
Microbioma Gastrointestinal / Manejo da Obesidade 5 2 2 1
Obesidade / Disbiose / Dietoterapia 1 0 0 0
HHACS Obesidade / Disbiose / Perda de Peso 1 0 0 0
Obesidade / Microbioma Gastrointestinal / Dietoterapia 4 2 2 1
Obesidade / Microbioma Gastrointestinal / Terapia Nutricional 0 0 0 0
Obesidade / Probidticos / Terapia Nutricional 0 0 0 0
Probiéticos / Dietoterapia / Manejo da Obesidade 2 0 0 0

Resultados

A partir da analise detalhada de cada referencial tedrico selecionado na pesquisa, pode-se
observar um perfil heterogéneo nos resultados encontrados, pois além de haver diferentes tipos de
estudos, com amostras e sujeitos diversificados, ainda foi avaliada uma grande variedade de cepas de
probidticos com desfechos especificos e ndo necessariamente conclusivos. Apesar disso, alguns
resultados em comum puderam ser observados em diferentes estudos, bem como desfechos similares.

Com possiveis efeitos no tratamento para a obesidade, destacam-se os Lactobacillus e
Bifidobacterium, os quais atuam em varios aspectos metabdlicos, inclusive na perda de peso e de
gordura corporal.1+121518 Juntamente a esses resultados, foram encontradas cepas especificas que
atuam de forma semelhante e que podem ter efeitos benéficos, como cita Dahiya DK et al., %
abrangendo, por exemplo, L. plantarum, L. acidophilus, L. rhamnosus, B. lactis, B. longum, B. breve
e Streeptococcus thermophilus.

Tratando-se dos resultados clinicos, nota-se que ha uma tendéncia, com o uso de probi6ticos,
de diminuicdo no peso corporal, percentual de gordura corporal, diminui¢do do IMC, melhora do
perfil lipidico, glicidico e inflamatorio e, especialmente, uma melhora significativa nas funces
metabdlicas a nivel intestinal, como manutencdo da barreira intestinal e producédo de acidos graxos
de cadeia curta (AGCC), os quais atuam fortemente na protecdo da microbiota intestinal.1%-22

Na Tabela 2, estdo expressos os trabalhos selecionados, evidenciando o tipo, o(s) objetivo(s)

e o(s) desfecho(s) de cada estudo.



Tabela 2. Resultados e desfechos de estudos cientificos que analisaram intervencdes com probidticos em quadros de sobrepeso e obesidade

AUTOR E ANO

TIPO DE ESTUDO E
METODOLOGIA

OBJETIVO DO ESTUDO

DESFECHO E RESULTADOS

Santos JG, Alves
BC, Hammes TO,
Dall’Alba V
(2019)%°

Seganfredo FB et
al. (2017)1

Aoun Aetal.
(2020)*?

Guazzelli Marques
Cetal. (2019)%

Chang CS et al.
(2019)

Revisdo Sistematica de
ensaios clinicos em humanos
20 artigos (n=931) analisados

Revisdo Sistematica de
estudos observacionais ou
ensaios clinicos

43 artigos analisados
19-73 anos

Intervences de 7 a 52
semanas

Artigo de Revisdo

83 artigos analisados
Estudos em animais e
humanos

Artigo de Revisdo

Ensaios clinicos (2009-2019)
13 artigos analisados

Estudo em humanos

Artigo de Revisdo
16 artigos analisados
Estudos em animais

Avaliacéo do efeito de modifica¢bes
dietéticas, incluindo suplementagdo com
pre-/pro-/simbidticos, na diversidade da

microbiota intestinal, peso corporal e

mudangas metabdlicas

Explorar a associagéo entre microbiota
intestinal, tratamento para perda de peso
e desfechos metabodlicos em adultos com

sobrepeso e obesidade

Discutir os mecanismos pelos quais a
microbiota intestinal afeta o ganho de
peso e examinar os efeitos dos pre-/pro-
/simbidticos no peso corporal

Discutir se probitticos, em diferentes
dosagens, cepas e combinagdes, podem
contribuir para a reducéo do peso
corporal e/ou parametros de adiposidade
em individuos obesos ou com sobrepeso

Analisar a literatura atual sobre 0s
efeitos antiobesidade da préxima geracao
de probidticos em modelos obesos
animais

L IMC

| marcadores inflamatorios

| insulina

1 diversidade da microbiota intestinal

1 resisténcia a patdgenos

Recomposicdo da microbiota intestinal através de adesdo bacteriana
Colonizagéo da mucosa intestinal

Previne adesdo e producédo de endotoxinas por bactérias patogénicas

L. rhamnosus: | peso corporal e | percentual de gordura em mulheres
L. fermentum e L amylovorus: | gordura corporal

L. plantarum: perda de peso

55% dos estudos: sem impacto no peso corporal

45% dos estudos: impacto no peso corporal

75% dos estudos: | percentual de gordura

ANIMAIS: | IMC/ | peso corporal / | gordura corporal / | depdsito adiposo /
regula expressdo de genes de oxidagdo lipidica / | inflamagdo / | LPS / |
lipideos no figado / | IL-6

HUMANOS: | IMC/ | gordura corporal / | significativa de peso corporal / |
circunferéncia de cintura / | insulina sérica / | percentual de gordura / melhor
interacdo Bacteroidetes/Firmicutes / 1 AGCC / | LPS / | inflamagdo / |
resisténcia a insulina

Intervencéo dietética associada ao uso de probidticos:
| massa corporal

| gordura corporal

L IMC

| circunferéncia de cintura

| inflamagdo croénica sistémica de baixo grau

Alguns probidticos tém apresentado uma certa redugdo nos sintomas
metabdlicos, porém falharam em promover a perda de peso.




Tabela 2. Continuacdo

Ferrarese R,
Ceresola ER, Preti
A, Canducci F.
(2018)%

Kang Y, Cai Y.
(2018)'¢

John GK, Wang L,

Nanavati J, Twose

C, Singh R, Mullin
G. (2018)Y

Dror T et al.
(2016)'®

Artigo de Revisdo

Ensaios clinicos e pré-clinicos
Estudos em humanos (amostra
maior que 50 sujeitos)
Intervencdo de 6 a 24 semanas

Artigo de Reviséo
35 artigos analisados
Estudos em animais e humanos

Revisdo Sistematica e Meta-
analise

Ensaios clinicos randomizados
controlados

33 artigos analisados

Estudos em humanos

Artigo de Revisdo

Ensaios clinicos randomizados
controlados

53 artigos analisados

Estudos em humanos e animais
Bebés, criangas e adultos
Sujeitos com baixo peso,
eutrofia, sobrepeso e
obesidade

Intervences: antibiotico, pre-
/pro ou simbidticos
Intervencbes de 2 a 104
semanas

Analisar a relacdo entre microbiota
intestinal e funcdes dos pre- ou
probidticos visando o tratamento do
excesso de peso, disfuncdes e/ou
complicacdes metabdlicas.

Sintetizar pesquisas de um periodo
especifico sobre probioticos no

tratamento da obesidade.

Compreender o impacto de pre-/pro-
[/simbidticos, na forma alimentar ou de
suplementacdo, em humanos adultos
com obesidade ou sobrepeso.

Efeito da manipulacdo da microbiota
através de pre-/pro-/simbidticos.

| peso corporal

L IMC

| percentual de gordura

| leptina

| marcadores inflamatérios

Melhora do metabolismo lipidico

Melhor producéo de AGCC a partir de fermentacéo de fibras com interacéo do
eixo intestino-cérebro

Regulacdo de genes que determinam a ingestdo de nutrientes ou o gasto
energético pelo hospedeiro

Lactobacillus parece ser eficiente no tratamento da obesidade

L. plantarum: | peso corporal / | gordura corporal / | TG sérico e hepatico / |
insulina sérica / | leptina / 1 citocinas anti-inflamatorias (IL-10) / | citocinas
pré-inflamatorias (IL-12 e TNF-a)

L. rhamnosus: atenuacdo do ganho de peso / melhora na sensibilidade a
insulina / | acimulo de gordura pela estimulago de secre¢do de adiponectina
e AMPK

Lactobacillus isolado: | IMC / | peso corporal

Lactobacillus com outra cepa: | gordura corporal

Prevencdo de aderéncia de bactérias patogénicas / 1 barreira intestinal / |
permeabilidade intestinal / | inflamagdo intestinal / prevengdo de endotoxemia
/ | resisténcia a insulina / | efetividade da absorg@o de lipideos da dieta / 1
AGCC

Administragdo de probiéticos em dose meédia, com intervencdo de longa
duracdo apresenta maior efetividade

ADULTOS: efeito anti-inflamatdrio / melhora da integridade da barreira
intestinal

Lactobacillus: perda de peso

L. acidophilus: ganho de peso

L. gasseri: perda de peso

CRIANCAS: véria cepas de probidticos promoveram ganho de peso



Tabela 2. Continuagéo

Lau E, Neves JS,
Ferreira-Magalhées
M, Carvalho D,
Freitas P. (2019)*°

Dahiya DK et al.
(2017)%®

Frota KMG, Soares
NRM, Muniz VRC,
Fontenelle LC,
Carvalho CMRG.
(2015)%

Guillot CC.
(2020)%

Analise transversal a partir de
dados do National Health and
Nutrition Examination Survey
NHANES (1999 a 2014)
Pesquisa realizada nos EUA
38.802 participantes

Artigo de Revisdo
13 artigos analisados
Estudos em animais e humanos

Artigo de Revisdo
48 artigos analisados
2009 a 2014

Artigo de Revisdo
2005 a 2019

Avaliar a associacdo de ingestao de
probidticos, através de iogurte ou
suplementacdo, com a prevaléncia de
obesidade e disturbios metabolicos

Entender como pre-/probioticos
modulam a microbiota intestinal no
contexto de prevencdo e/ou tratamento
da obesidade.

Revisar a literatura referente aos efeitos
de pre-/probidticos nas alteraces
metabolicas e da microbiota intestinal de
individuos obesos.

Analisar a participacdo da microbiota
intestinal na obesidade e os mecanismos
que interverem nesse processo, em ratos

e humanos, e o papel da modulacéo da
microbiota no tratamento da obesidade.

Com o consumo de probioticos ou iogurte (13,1%) observou-se:

1 17% na prevaléncia da obesidade

1 21% na prevaléncia de HAS

| 16% na prevaléncia de DM

THDL/| TG/| CT/|LDL/ | IMC/ | glicemia/ | HbAlc

Regulacdo da adipogénese / estimulo de sinalizacdo de insulina / melhora da
integridade da barreira intestinal / | endotoxemia

ANIMAIS: modulagdo da microbiota intestinal / alteracdo do perfil lipidico /
inducéo de genes de oxidagdo lipidica / | citocinas pro-inflamatérias / estimulo
de producdo de peptideos indutores de saciedade / | ingestdo alimentar /
melhora na tolerancia a glicose / | adiposidade / | glicemia / | lipideos no
plasma / | leptina

HUMANOS: L. plantarum + L. acidophilus + L. rhamnosus + B. lactis + B.
longum + B. breve + Streeptococcus thermophilus: | peso corporal / |
circunferéncia de cintura/ | LPS

ANIMAIS: modulagdo da microbiota intestinal / | marcadores inflamatdrios
(TNF-q, IL-4, I1L-10, IL-11)

HUMANOS: os resultados com probi6ticos ndo sdo conclusivos sobre a
significancia de seus efeitos na obesidade

Em humanos e animais obesos, certas cepas promovem a obesidade, como
Lactobacillus acidophilus, L. fermentum e L. ingluviei, enquanto L. gasseri ou
L. plantarum causam perda de peso e tém demonstrado prevenir a adiposidade.



Discussao

A busca por dietas ou manejos nutricionais para controle da obesidade tém sido incessante
entre os pesquisadores. Varias dietas tém surgido com este propdsito, algumas com fundamentacéo
cientifica, outras nem tanto, mas uma recente promessa € 0 uso de probioticos.

A literatura tem demonstrado que a reducao do peso corporal € um ponto chave no tratamento
da obesidade a partir do uso de probioticos, o que é visto mais frequentemente associado a
intervencdes dietéticas. Estudos apresentam resultados relevantes na perda de peso tanto em humanos
guanto em animais, assim demonstrado por Aoun A et al.> Em intervengdes realizadas em humanos,
pode-se observar que algumas cepas tiveram efeito positivo em rela¢do a diminuigdo de peso, como
L. rhamnosus, L. plantarum, L. gasseri, L. acidophilus, B. lactis, B.longum, B. breve, Streeptococcus
thermophilus e Lactobacillus isolado.**¢-2°, Segundo Seganfredo FB et al.,** houve uma significativa
perda de peso em 45% dos estudos analisados em sua revisdo, enquanto 55% néo apresentou impacto
no peso corporal com o uso de probidticos.

Observa-se também que o uso de probioticos pode ser favoravel na reducdo da gordura
corporal. Em estudo realizado por Ferrarese R et al.,'® descreveu-se uma intervengdo de 8 semanas
com consumo de iogurte em conjunto com uma estratégia dietética restritiva para perda de peso,
mostrou relevante diminuicdo do percentual de gordura, quando utilizadas as cepas L. acidophilus,
B. lactis e L. casei presentes no iogurte.™ Destacando as seguintes cepas: L. rhamnosus, L. fermentum,
L amylovorus, L. gasseri, L. acidophilus , B. lactis , L. casei, L plantarum, tem-se um bom resultado
quanto a gordura corporal, tanto em estudos com animais como em humanos.***” Em particular, os
Lactobacillus aparecem com frequéncia como probidticos amplamente utilizados para intervencao
em individuos obesos, porém em alguns estudos, aparecem sendo utilizados isoladamente e com
resultado de perda de peso, enquanto ao serem combinados com outras cepas, apresenta diminuicéo
do percentual de gordura, especialmente, visceral.'’

Outro beneficio que pode ser observado ap6s o uso de probidtico foi a melhora do perfil
inflamatorio. Alguns trabalhos realizados em animais mostraram que o uso de probidticos, mais
especificamente, a cepa Bacterioides fragiles, foi efetivo na reducao da inflamacdo e de citocinas pro-
inflamatorias.!>? Em humanos, estudos apontam que 0 uso de probidticos reduziu inflamagdo
sistémica de baixo grau, inflamac&o intestinal e garantiu efeito anti-inflamatorio.*2*718 Algumas
cepas especificas como Bifidobacterium, Lactobacillus e Streptococcus thermophilus reduziram
marcadores inflamatdrios quando combinados.'® Ja L. plantarum promoveu n&o apenas a redugdo de
marcadores inflamatorios especificos, como o IL-12 e TNF-o, mas também aumentou as taxas de

citocinas anti-inflamatdrias (IL-10).1



Em relacio ao Indice de Massa Corporal (IMC), foi possivel observar importante diminuicéo
quando se estudou o uso de probidticos, especialmente em intervengdes com associacao a tratamentos
dietéticos de 8 semanas.™®*® Outros estudos apresentaram cepas especificas como L. acidophilus, B.
lactis, L. casei proporcionando uma significativa reducdo do IMC.'2171 O uso de probidticos
associado a intervencdo dietética também foi efetivo na redugdo da circunferéncia de cintura,
demonstrado em estudos com animais e humanos. 21320

Estudos mostraram, ainda, que houve reducdo da LPS e da inflamacdo causada por essa
molécula, com foco no uso de L. rhamnosus, B. breve, L. paracasei em animais'? e L. plantarum, L.
acidophilus, L. rhamnosus, B. lactis, B. longum, B. breve e Streeptococcus thermophilus em
humanos.?® Observa-se aqui que a cepa L. rhamnosus destaca-se em ambos sujeitos de estudo. O
hormdnio leptina também parece diminuir em humanos com a administracdo conjunta das cepas L.
acidophilus, B. lactis, L. casei e L. plantarum.>® Em animais, o uso de probidticos também resultou
na diminuicéo da produc&o de leptina.?

Com relacdo ao intestino, trabalhos mostraram que o uso de prebioticos e probidticos foram
capazes de aumentar a abundancia e diversidade da microbiota intestinal, promovendo maior
resisténcia a patdgenos, recomposi¢do da microbiota através de adesdo bacteriana e colonizacdo da
mucosa intestinal, prevenindo adesdo e producdo de endotoxinas por bactérias patogénicas que
impactam a permeabilidade intestinal e aumento na producdo de AGCC.}181° | actobacillus e
Bifidobacterium parecem prevenir o supercrescimento de bactérias patogénicas, alem de apresentar
funcdo na melhora da permeabilidade intestinal, também aumentando a producdo de AGCC,
reduzindo a a¢do de patdgenos oportunistas e regulando neuropeptidios e peptideos gastrointestinais.
10-12

O uso das cepas L. acidophilus, B. longum e E. faecalis associado a intervencéo dietética
demonstrou melhora da interacdo entre Bacteroidetes e Firmicutes, logo, configuram-se como
possiveis tratamentos para a obesidade, j& que tal interacdo mostra-se em desequilibrio nesse disturbio
metabolico.*?

Encontra-se também dados que mostram melhora no metabolismo glicidico e perfil lipidico.
Em estudos realizados em animais mostraram que o uso de probioticos, destacando-se as cepas L.
plantarum, L. rhamnosus, B. breve e L. paracasei, ha diminuicao de deposito adiposo e regulacdo na
expressio de genes de oxidagao lipidica.1>?° Ja em humanos, o uso de probidticos também mostrou-
se positivo ao observar-se efetividade de Bifidobacterium, Lactobacillus, Streptococcus
thermophilus, L plantarum e L. rhamnosus, promovendo a reducéo de triglicerideos, colesterol total,
LDL, aumento de HDL, reducéo das taxas de triglicerideos sérico e hepatico, reducdo do acimulo de
gordura pela estimulacdo da secrecdo de adiponectina e AMPK (proteina quinase ativada por AMP),

além de reduzir a efetividade da absorgéo de lipideos da dieta.’>1" Além disso, em humanos parece



haver reducdo na insulina sérica, glicemia e hemoglobina glicada com uso de probidticos e melhora
no estimulo de sinalizacdo de insulina.!21"1® Em animais, estudos mostram melhora na tolerancia a

glicose e reducéo da glicemia.?°

Concluséao

A administracdo de probidticos tem sido amplamente utilizada para manipular a microbiota
intestinal. ModificagOes dessa colonia de microrganismos no intestino contribuem para a génese da
obesidade, sendo que o desequilibrio de bactérias especificas esta diretamente associado a regulacdo
de genes que influenciam a absorcéo de energia, processos fermentativos, alteragdes no metabolismo
glicidico e perfil lipidico, além de outras vias que levam ao acimulo de peso.

H4 evidéncias de importante relevancia sobre o papel dos probidticos, sendo os Lactobacillus
e Bifidobacterium mais extensamente estudados e utilizados, tanto em humanos quanto em animais,
que demonstram reducdo do IMC, do peso e gordura corporal, melhora no perfil inflamatorio e
regulacao de diversos aspectos metabolicos ligados a obesidade. Partindo desse pressuposto, entende-
se que o uso de probioticos compreende uma alternativa efetiva no tratamento ou prevencao da
obesidade, associado a terapia nutricional ou nédo.

Isto posto, € possivel inferir que mais estudos sd@o necessarios para que se entenda, mais
claramente, a determinacao dos tipos de probidticos mais eficientes, o periodo de uso e doses a serem

administradas, a fim de avaliar a relacdo da suplementacdo de probiéticos e os efeitos na obesidade.
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