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RESUMO

Nas ultimas décadas, observou-se 0 aumento progressivo das
doencas alérgicas e assim, novas alternativas preventivas e de
tratamento tém sido buscadas. Neste ambito, € notavel o
crescimento no nimero de pesquisas na comunidade cientifica
destinadas a investigar se a suplementacdo com substancias
probidticas seria capaz de reduzir a incidéncia e severidade das
atopias clinicas, bem como seus possiveis efeitos como estratégia
de tratamento. O artigo consistiu em uma revisdo bibliografica com
0 objetivo de analisar a eficacia dos probioticos nas atopias clinicas
como asma, rinite alérgica, dermatite atdpica e alergia alimentar,
bem como seus efeitos. Apesar de relatos consistentes apontarem
que cepas probidticas especificas quando usadas em determinados
casos produzem melhora clinica significante, ainda se faz de
extrema importancia novos estudos, visando verificar e esclarecer
precisamente os demais efeitos produzidos, incluindo efeitos
colaterais, determinacdo de uma dosagem adequada, bem como a
populagéo alvo.
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ABSTRACT

In the last decades, it was observed a progressive increase of
allergic diseases and consequently researchers are looking for new
preventive and alternative treatments. In this context it is
remarkable the growth of researcher in the scientific community,
aiming to investigate whether the supplementation with probiotics
substances would be able to reduce the incidence and severity of
clinical atopy and its effects as a treatment strategy. The study
consisted of a literature review with the aim of evaluate the clinical
efficacy of probiotics in atopic diseases such as asthma, allergic
rhinitis, atopic dermatitis and food allergy as well as its effects.
Despite consistent reports suggest that specific probiotic strains
when used in certain cases produce significant clinical
improvement, it is still extremely important to have new studies in
order to verify and clarify precisely other effects, including side
effects, the appropriate dosage as well as the target population.
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INTRODUCAO

Alergia é um distlrbio de
hipersensibilidade e do sistema imunitario.
Dentre as classificacbes de doengas
alérgicas, encontram-se as respiratorias,
cuténeas, medicamentosas, alimentares, e
outras. *

A repercussdo das  doencas
alérgicas individualmente e na sociedade é
cada vez mais impactante, tendo-se
gradualmente  tornado um  verdadeiro
problema de salde publica. Segundo
resultados levantados pela Organizagdo
Mundial de Alergia em 30 paises, com uma
populagdo de aproximadamente 1.200
milhdes de pessoas, estima-se que 22% da
populacéo sofrem de algum tipo de alergia e
este ndmero vem aumentando a cada ano.?*

Embora ainda ndo haja uma teoria
consolidada para a possivel causa das
doengas alérgicas, a “Teoria da Higiene”
ainda prevalece entre os estudiosos. Esta
sugere que as mudancas no padrdo do
sistema imunolégico foram favorecidas por
diversos fatores, como exposi¢do ambiental,
uso de conservantes e produtos quimicos na
alimentacédo e/ou, a diminuicdo da exposicao
de criangas a microrganismos.*

Postula-se que este decréscimo
acontece em razdo da reducdo no tamanho
das familias, do melhor acesso ao
saneamento basico, da vacinagdo, do uso
disseminado de antibiéticos e do consumo
de alimentos industrializados. Evidéncias
mostram que essas mudangas geraram uma
microbiota intestinal anormal, com uma
mudanca do equilibrio Th1/Th2,

amplificando a resposta Th2.*

Contudo, esta hipotese continua a
ser uma explicacdo aceitavel, mas néo
totalmente elucidada para as doencas
alérgicas. Recentes avancos em
epidemiologia e imunologia demonstram
que a hipotese da higiene precisa ser
ampliada em trés aspectos. O primeiro seria
a importancia das infec¢cbes no desvio
imunoldgico, sendo que estas poderiam ser
compensadas por outras fontes de
estimulacdo microbiana, talvez a mais
importante pela prépria microbiota intestinal
nativa. O segundo aspecto mostraria que
imunomoduladores e respostas imunes
supressoras poderiam complementar 0
modelo Th1/Th2. Em terceiro, além da
protecdo contra a atopia, protecdo contra as
doencas infecciosas, inflamatorias,
autoimunes poderiam depender da interacdo
do hospedeiro com o0s microrganismos
saudaveis, implicados na hip6tese da
higiene. Portanto, a etiologia das doengas
alérgicas continua ainda limitada e necessita
ser mais estudada. *

O desenvolvimento de novos
métodos de prevencdo, detec¢do, diagnostico
e tratamento para doengas alérgicas fazem-se
necessario, tendo em vista suas implicacBes
em nivel individual e social. E notavel o
crescimento dos estudos sobre os probi6ticos
como uma alternativa de tratamento e
prevencao das doengas alérgicas. O interesse
no seu potencial terapéutico provém do fato
de que estes foram capazes de reduzir
citocinas inflamatérias e melhorar a
permeabilidade intestinal in vitro, que
seriam desejaveis no tratamento. VArios
estudos foram desenvolvidos para examinar
a eficicia de probidticos em varias

condi¢Bes alérgicas, tais como: dermatite
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atépica, rinite alérgica, asma e alergias
alimentares. °

Em 2002, a Organizacdo Mundial
de Salde associada a especialistas da
Organizacéo de Alimentos e Agricultura das
NagOes Unidas (FAO), definiram que o0s
probidticos séo considerados suplementos de
microrganismos que afetam beneficamente o
organismo por melhorar o equilibrio da
microbiota intestinal. °

Atualmente, o0s probidticos sdo
comercializados na forma de nutracéuticos e
de alimentos funcionais. Nutracéuticos séo
produtos fabricados na forma medicinal
(pilulas, tabletes, p6 etc.), que para serem
utilizados, devem seguir alguns critérios, tais
como: ndo serem patogénicos; resistirem ao
processamento; serem de origem humana;
manterem-se estaveis a secre¢do acida e
biliar; terem a capacidade de aderir a célula
epitelial e persistir no trato gastrointestinal e
influenciar a atividade metabélica local.®

A principal acdo dos probidticos
ainda ndo é totalmente definida, mas podem
ser citados como principais mecanismos de
acdo: competicdo por sitios de ligacgdo,
formando uma barreira fisica as bactérias
patogénicas; competicdo por nutrientes;
estimulo do sistema imune; producdo de
bactérias antibacterianas; além de auxiliar na

digestdo, absorcéo e producéo de nutrientes.”

Microrganismos mais utilizados

Entre 0s microrganismos mais
utilizados como probidticos, estdo as
bactérias, principalmente as gram-positivas
produtoras de &cido latico, que habitam o
trato gastrintestinal, como os lactobacilos e
as bifidobactérias; bem como as leveduras,

onde se destacam as espécies

Saccharomyces boulardii e Saccharomyces
cerevisiae, que podem ser utilizadas
sozinhas ou associadas com a finalidade de
auxiliar as bactérias produtoras de é&cido
latico. Sdo encontrados no mercado
brasileiro alguns produtos alimenticios
contendo probidticos, como leite
aromatizado  ou n&o, iogurte e
farmacéuticos.®

Apesar de néo serem
microrganismos, pode-se também serem
citados os prebidticos e os simbidticos. Os
prebioticos sdo carboidratos ndo digeriveis
estimulantes da atividade e/ou crescimento
de bactérias do célon determinando
beneficio a salde do hospedeiro. Ja a
associacdo de probidticos e prebidticos
resulta na potencializacdo da eficacia destes,
a qual pode ser nomeada efeito simbiético. ®

Os prebidticos sdo encontrados em
sua maior parte no leite humano, que contém
cerca de 7 a 12g/L de oligossacarideos. ®

Os simbioticos sdo
preferencialmente  associacbes que se
destacam, como: bifidobactéria + FOS
(frutooligossacarideo); lactobacilos +
lactitol; e  bifidobactérias + GOS
(galactolidossacarideos). O efeito simbidtico
pode ser direcionado as distintas regides
“alvo” do aparelho gastrointestinal, os

intestinos delgado e grosso. ®

Mecanismos de acao

O conjunto de bactérias que
habitam o intestino é chamado de microbiota
intestinal. O tipo de parto, a qualidade da
dieta (se leite materno ou leite de vaca) e se
0 recém-nascido tem alta ou permanece em
ambiente  hospitalar, influencia  na

colonizagdo intestinal bacteriana. Ha uma
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selecdo da flora, com persisténcia de
algumas  populagdes  bacterianas e
eliminacdo de outras. Em torno de dois anos
de idade, a composicdo da microflora se
torna estavel, sendo alcangada nesta idade a
comunidade climax, ou flora tipo adulto.’

Para o bom  funcionamento
intestinal, o “equilibrio” da microbiota
bacteriana deve ser mantido, o que tém se
tornado cada vez mais dificil, em
consequéncia da mudanga do estilo de vida,
do aumento do estresse fisico e emocional,
das mudancas alimentares, do consumo de
antibidticos, das imunodeficiéncias e outras
alteracBes  imunoldgicas e  diversas
doencas.”*°
Todos esses fatores combinados
podem causar o desequilibrio da microbiota,
produzindo efeitos negativos, chamados de
dishiose. O aumento na prevaléncia das
doencas alérgicas, como asma e rinite, nos
dias atuais poderia ser explicado por esta
disbiose. Segundo o especialista da ASBAI,
Dr. Bruno Paes Barreto, “o predominio de
Staphylococcus aureus sobre bacterioides e
bifidobactérias foi considerado importante
com criangas alérgicas (aos 2 anos), assim
como o predominio de Clostridium difficile,
em outro grupo de lactentes (12m)
alérgicos.” !

Deste modo, o uso de probiéticos
pode ser de extrema importdncia nos
pacientes alérgicos, apesar de seus
mecanismos exatos néo serem
completamente estabelecidos. Presumindo-
se que sua acdo seja a modulagdo da
microbiota intestinal, esta acontece quando
competem por sitios de ligacdo formando
uma barreira fisica as bactérias patogénicas,

promovem competicdo por nutrientes,

diminuindo a nutricdo de microrganismos
piogénicos e  produzindo  micrébios
antibacterianos. Todavia, deve ser salientado
que o efeito de uma bactéria é especifico
para cada cepa, ndo podendo ser extrapolado
para outras cepas da mesma espécie. *?
Utilizacdo dos probioticos em doencas

alérgicas

Rinite Alérgica

Rinite alérgica é definida como
inflamacdo da mucosa de revestimento
nasal, mediada por IgE, apds exposicdo a
alérgenos. Cerca de 10 a 25% das pessoas
sofrem de rinite alérgica, sendo esta a forma
mais comum de alergia. Geralmente o
tratamento de rinite se resume por trés
pontos fundamentais: higiene ambiental,
tratamento  medicamentoso e  vacinas
antialérgicas. Erro! Fonte de referéncia
nao encontrada.

Embora ainda  haja  dados
contrastantes na literatura, foi constatado
que o ftratamento com probidticos em
pacientes com rinite sazonal e alérgica
perene gerou reducdo na severidade dos
sintomas, trazendo melhora clinica e
diminuicdo do uso de medicamentos de
alivio em criancas. Erro! Fonte de
referéncia ndo encontrada.

Através de evidéncias, pode-se
afirmar que as respostas imunes no intestino
podem modular as respostas em érgaos alvo
distantes, incluindo o nariz. Deste modo,
probidticos foram essenciais para aliviar os
sintomas e afetar o0s marcadores de
inflamacdo  alérgica, englobando a
diminuicdo da infiltracdo de eosindfilos na
mucosa nasal e de IL-5, associada a um
aumento do TNF (IFN)-g, IL-10, IL-12, e
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IL-13 consideradas benéficas,
principalmente em adultos e criangas que
possuem alergia a acaros. ***°

Alguns trabalhos se ativeram a
discutir o papel dos probidticos sobre
doengas  alérgicas  anteriormente  a
sensibilizaco. Um estudo duplo-cego,
iniciado anteriormente ao inicio da estagcdo
do polen de bétula mostrou que houve uma
diminuicdo geral, ndo prevista, com o uso de
probiético, no ndmero do grupo das
bactérias Eubacterium, Bifidobacterium,
Bacteroides e Clostridium durante a
temporada, melhorando a clinica dos
pacientes com rinite, indicando que a flora
intestinal estaria envolvida na regulacdo de
processos inflamatoérios associados a alergias
das vias aéreas. *°

Outro estudo com a aplicagdo do
leite fermentado preparado com lactobacilos
descreveu seu uso como benéfico, tanto para
rinite sazonal, quanto para a sensibilizagdo
ao poélen da Cryptomeria japOnica em
relagdo a obstrucdo nasal. Em relacdo aos
sintomas da polinose ao cedro japonés, a
utilizacdo do lactobacilo e bifidobactéria
também foi dada como positiva.

Em 2007, na Italia, foi realizada
uma pesquisa que concluiu que a
administragdo dos probidticos reduziu para
de 33% a recorréncia de rinite modificando
para duas vezes menores sua ocorréncia
anual naquele local. *

Segundo o documento oficial sobre
0s probioticos da Organizacdo Mundial de
Alergologia, os relatérios sdo favoraveis,
mas ainda ha necessidade de publicagdes
mais aperfeicoadas, preferencialmente para
fornecer bases de sua aplicacgdo clinica, uma

vez que ndo foi definido um mecanismo

especifico que une efeitos intestinais anti-
inflamatdrios ou imunossupressores no trato
respiratério superior. Erro! Fonte de
referéncia ndo encontrada.

Na rinite, os probitticos tém sido
demonstrados como oportunos
principalmente para o tratamento, ao passo
que o0s seus beneficios para a prevencao
permanecem inconclusivos.  Perspectivas
indicam que novas abordagens poderdo ser
mais bem elucidadas, como por exemplo, a
fusdo de proteinas dos probidticos como
alternativa eficaz no tratamento da rinite
alérgica.Erro! Fonte de referéncia néo

encontrada.”

Asma

A asma é uma doenca inflamatdria
causada por  repetidas reagcbes de
hipersensibilidade imediata e tardia no
pulmdo. A estimativa no Brasil, é que cerca
de 10 a 15% das criangas em idade escolar
tenham asma. O tratamento é baseado nas
medidas de higiene do ambiente,
medicamentos e vacinas. Os medicamentos
sdo divididos em drogas de alivio e
profilaticas. Erro! Fonte de referéncia nao
encontrada.‘Erm’ Fonte de referéncia ndo encontrada.
Esta doenca é de grande magnitude, pois
causa incapacidade em periodos curtos,
provocando um elevado absentismo escolar
nos jovens, e ao trabalho nos adultos. Dessa
forma, o uso de probidticos pode ser uma
boa alternativa, particularmente como
tratamento ndo farmacoldgico, o qual pode
favorecer os pacientes asmaticos e sua
qualidade de vida. Erro! Fonte de
referéncia ndo encontrada.

Ensaios clinicos com probioticos

visando especificamente o tratamento da
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asma possuem periodos de acompanhamento
relativamente curtos (geralmente 1-2 anos,
as vezes, 4-5 anos) e muitas vezes com
dados finais conflitantes. No entanto, os
probidticos como imunomoduladores podem
ter resultados na asma, e pesquisas tentam
encontrar uma melhor eficicia do
suplemento no tratamento ou prevencdo da
mesma. 718

Um trabalho feito com a
administragdo  oral de lactobacilos
comprovou esta teoria: ao usar o lactobacilo
anterior a sensibilizagdo alérgica, o efeito foi
uma resposta benéfica em suas principais
caracteristicas, incluindo eosinofilia das vias
aéreas, respostas de citocinas locais e
hiperresponsividade & metacolina. *°

Com aplicagbes favoraveis, o
tratamento simultdneo com acupuntura e
probidtico teve um efeito clinico sobre a
hiper-reatividade brénquica em criangas com
asma. Logo, este € possivelmente eficaz na
prevencdo de exacerbagOes respiratorias
agudas. %

Porém, os efeitos dos probioticos na
asma se mostram conflitantes, uma vez que
um dos trabalhos, avaliou por
aproximadamente 12 meses os beneficios de
leite fermentado, contendo uma espécie de
lactobacilos e demonstrou que ndo houve
alteracdo na evolugdo da asma brdnquica.
Erro! Fonte de referéncia ndo encontrada.

Reforcando essa teoria, em relagéo
a alergia respiratéria, dois estudos
randomizados, duplo-cegos e controlados
avaliaram os efeitos da administracdo de
lactobacilos a pacientes alérgicos. Uma das
pesquisas encontrou reducdo no numero de
eosindfilos e aumento de interferon-g, porém

sem alteragBes nos parametros clinicos. A

outra avaliou adolescentes com alergia ao
polen com emprego de lactobacilos, sem
detectar efeitos benéficos. *'

Outro estudo controlado com
placebo examinou o efeito de iogurte
contendo lactobacilos e simbidticos e nédo
encontrou nenhuma  diferenca  nos
pardmetros clinicos da asma ou nos
marcadores de inflamacéo. *®

Nesse caso, a repercussdao dos
probidticos sobre a asma mostrou resultados
inconsistentes e, portanto, beneficios ainda
ndo podem ser definidos, mesmo que
algumas evidéncias experimentais positivas

tenham sido constatadas.

Dermatite atopica

Dermatite atépica € uma dermatose
inflamatéria cronica de etiologia
multifatorial, caracterizada por prurido
intenso e xerose cutanea. Sua prevaléncia é
alta em todo o mundo, variando de 0,6% a
20,5%. Identificou-se que as diferencas
globais na prevaléncia da dermatite atopica
obedecem a um padrdo de aumento de
prevaléncia em paises com maiores latitudes.
Erro! Fonte de referéncia ndo encontrada.

Com base em ensaios clinicos, bem
como em estudos com animais, os efeitos
terapéuticos ou preventivos de probidticos
na dermatite atopica tém sido intensamente
investigados. E  necessario identificar
potentes probi6ticos imunoreguladores entre
as centenas de cepas. Recentemente,
desenvolveu-se um sistema de rastreio para
identificar os que induzem elevados niveis
de IL-10, Foxp3 e células T reguladoras e
reduzem citocinas pré-inflamatérias °

Um estudo demonstrou que o0s

sintomas da dermatite atépica foram
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aliviados com o uso das duas linhagens de
lactobacilos em criancas sensibilizadas por
IgE e com teste cutdneo positivo. No
entanto, estas  respostas tém  sido
questionadas recentemente por um grupo de
estudo australiano, que ndo relatou nenhuma
diferenca no desenvolvimento da dermatite
atépica, mas observou aumento da
sensibilizacdo a alérgenos em neonatos
suplementados com uma cepa de
lactobacilos. Porém, o primeiro trabalho
pode ver que probidticos podem ndo ser
eficazes para todas as criancas atdpicas,
somente em criangas IgE-sensibilizadas. %

Em apoio a eficécia de probioticos
em criangas IgE sensibilizadas, alguns
outros estudos também  demonstraram
respostas comparaveis. O tratamento com
lactobacilos durante os primeiros dois anos
de vida foi associada a uma reducdo
significativa em cerca de metade da
dermatite associada a IgE. A maior parte dos
estudos foi realizada com o Lactobacillus
rhamnosus GG (LGG), cepa segura para
utilizagdo em criancas de baixa idade. *°

A eficicia da suplementagdo oral
com LGG foi confirmada em um estudo
randomizado envolvendo um grupo de
criancas, com melhora clinica expressiva na
evolucdo da dermatite atopica, concomitante
a reducdo das concentracBes de TNF-alfa
durante o primeiro més de utilizagdo do
probidtico. Resultados semelhantes tém sido
observados em criangas de diferentes grupos
etérios e em adultos.

Do ponto de vista imunoldgico,
explorar o0s beneficios dos probidticos
quando as respostas do sistema imunoldgico
ainda estdo em desenvolvimento seria uma

proposta valida. No entanto, um trabalho

com intervencdo anterior a sensibilizacdo
mostrou que a reducdo do risco de dermatite
ndo conseguiu reduzir o risco de alergias
respiratérias. Isto pode ser devido as
caracteristicas especificas desta doenca. %
Apesar de diversos resultados
conflitantes, segundo o Consenso Europeu
de Gastroenterologia de 2008, existe
recomendacdo com nivel de evidéncia A
para  UusO de probidticos como
imunomodulador no tratamento e prevencéo
da dermatite atopica associada, sobretudo, a

alergia do leite de vaca.?

Alergia alimentar

A alergia alimentar é uma reagdo
adversa a um determinado alimento.
Envolve um mecanismo imunoldgico e tem
apresentacdo clinica muito varidvel, com
sintomas que podem surgir na pele, no
sistema  gastrintestinal e  respiratorio.
Pacientes com doengas alérgicas apresentam
uma maior incidéncia de alergia alimentar,
sendo encontrada em 38% das criangas com
dermatite atépica e em 5% das criancas com
quadro de asma. Erro! Fonte de referéncia
ndo encontrada.

O Unico tratamento preconizado até
0 momento para as alergias alimentares é a
restricdo absoluta do alimento responsavel
pelos sintomas da dieta do paciente, situacdo
que pode levar a possiveis deficiéncias
nutricionais, uma vez que Vvarios antigenos
mais prevalentes estdo presentes na culinaria
atual.Erro! Fonte de referéncia néo
encontrada.

Neste contexto, a agdo dos
probidticos é fundamental, essencialmente
pela sua capacidade de modular a resposta

da mucosa, como as de producdo do IgA; a
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quantidade de células T regulatérias; bem
como a manutencdo da integridade da
barreira da mucosa gastrointestinal. Ainda
assim,  poucos  estudos  exploraram
probidticos para a alergia alimentar. Além
disso, a informacéo clinica sobre probioticos
e alergia alimentar é de certa forma
associada a pacientes com dermatite atopica,
que pode representar um  fendtipo
especifico.?

Estudos publicados mostram que a
administracio oral de cepas poderia ter no
futuro alguma acdo para amenizar a alergia
alimentar. Erro! Fonte de referéncia néo
encontrada.

Outra agdo  mostrada  pelos
probidticos é a sua eficadcia em induzir a
quebra de proteinas com  potencial
alergénico no trato  gastrointestinal,
contribuindo para reduzir o risco de alergia
alimentar. Esse processo pode contribuir
para a reducdo da alergenicidade das
proteinas, minimizando o risco de alergia
alimentar.

Alguns  estudos provam que
Streptococcus thermophilus e Lactobacillus
delbrueckiisub sp. Bulgaricus melhoram a
digestdo da lactose e reduzem os sintomas
relacionados a sua intolerdncia. Isto foi
confirmado por uma série de estudos
controlados com individuos que consumiam
iogurte com cultivos vivos.?

Porém, nem sempre bons resultados
sdo encontrados. Um estudo duplo-cego
randomizado com lactobacilo ndo gerou uma
tolerdncia ao leite. Outra pesquisa, com
criancas menores de trés anos de idade
sensibilizadas ao ovo, amendoim, ou leite de
vaca, O tratamento com uma mistura

contendo espécies de lactobacilos e

bifidobactérias por trés meses ndo conseguiu
influenciar a sensibilizacdo da resposta
imune  (niveis de IgE  alérgeno-
especificos). %’

Atualmente, ndo existem evidéncias
de que os probidticos podem induzir a uma
tolerancia clinica para antigenos alimentares.
Os desfechos mostraram discrepancias que
podem ser atribuidas a variacdo entre 0s
estudos. Os fatores estariam relacionados ao
tipo, dose, misturas e duracdo e, em relacdo
aos destinatarios, método de nascimento,

tipo de alimentacdo e idade. %

Doenca inflamatéria intestinal

Diversas outras func6es estdo sendo
estudadas para os probidticos, entre elas, sua
acdo nas doencas inflamatdrias intestinais.
Ensaios clinicos tém sugerido que espécies
de probiéticos, isoladas ou em combinacéo,
podem prevenir a inflamacdo intestinal
recorrente e, possivelmente, constituirem o
tratamento de doengas inflamatdrias
intestinais na fase ativa. %

Em estudo realizado no Japdo, foi
avaliado o consumo de elevadas doses de
probidticos (10° UFC de cepas de
Bifidobacterium e Lactobacillus) associadas
com prebidticos (psyllium) em pacientes
com Doenca de Crohn. O estudo teve a
duracdo de 13 meses e o0s resultados
demonstraram que 70% dos pacientes
apresentaram melhoras significativas nos
sintomas. Assim, esses autores deduziram
que a terapia com probiéticos pode, com
seguranca, reduzir a atividade da Doenca de
Crohn e atingir sua remissao. %°

Outro  trabalho avaliou a
administracdo de uma preparacdo contendo

oito diferentes cepas de probidticos,

Revista Ciéncias em Saude v4, n 2, abr-jun 2014



incluindo L. acidophillus e L. casei, durante
seis meses, para 0 tratamento de bolsite
(inflamacédo da bolsa realizada em cirurgias
para o tratamento de doencas inflamatérias
intestinais). Ao final do periodo da
intervencdo, 85% dos pacientes que
receberam probidticos estavam
assintomaticos, enquanto que 100% do
grupo controle apresentaram recidivas. %

Dessa forma, diversos gastroenterologistas ja
utilizam probidticos como uma maneira de
atenuar os sintomas e melhorar a qualidade

de vida dos pacientes com essa doenca.

Indicacdo nas puérperas

A partir da ideia de que quanto mais
cedo na vida ocorrer & intervengdo com
probidticos, melhor sdo seus resultados
devido a maior plasticidade do sistema
imune, surgem entdo, cada vez mais estudos
destinados ao uso destes produtos no periodo
gestacional, como uma maneira alternativa
de prevencdo/tratamento das doencas
alérgicas.”®

Foi feita uma comparagcdo entre
varios estudos realizados no periodo de 2001
a 2009, em uma recente meta-analise sobre 0
consumo de probidtico durante a gravidez e
periodo pés-natal precoce. Foi entdo
demonstrado, que a administragdo de
lactobacilos em mulheres gravidas pode ser
atil na prevengdo da dermatite atopica nas
criangas entre dois e sete anos de idade, ao
passo que uma mistura de varias cepas
probidticas ndo afetou o desenvolvimento da
doenca.'®

Em outro estudo encontrou-se que
os filhos de mées que usaram os probidticos
tiveram menor risco de sensibilizacdo e, que

os leites destas apresentavam um maior nivel

de TGF-B2. Porém, dados demonstraram que
a suplementacdo com probidticos nédo
acelerou a tolerdncia em lactentes com
alergia ao leite de vaca. *

No entanto, dados sobre a ineficéacia
dos probidticos em estudos com gestantes
também sdo encontrados na literatura. Em
um  estudo  australiano, receberam
diariamente do nascimento até seis meses de
idade, um placebo ou um probiético e ao
serem avaliadas aos seis meses e aos 12
meses de idade, encontrou-se que a
incidéncia da dermatite atopica no grupo
Lactobacillus foi semelhante ao do grupo de
placebo.®

Em concordancia com  esta
pesquisa, outro estudo, utilizando
diariamente lactobacilo nos primeiros 6
meses de vida, ndo encontrou reducdo da
dermatite atdpica em lactentes de alto risco
e, 0 uso do probidtico associou-se a um
aumento de sensibilizac4o a alérgenos.™
Mais estudos focando os mecanismos pelos
quais a suplementagdo materna de
probidticos pode exercer um efeito sobre a
dermatite atdpica durante primeiros anos de
vida sdo claramente necessarios. Tais
estudos também contribuiriam para um
melhor entendimento da patogénese da

dermatite at6pica.'®*

Efeitos colaterais e contraindicacio

O wuso oral de probidticos &
considerado seguro e até recomendado pela
Organizacdo Mundial de Saide (OMS). Em
orientacdes especificas, probidticos tém sido
demonstrados favoraveis. No entanto, alguns
eventos adversos podem ser associados ao
uso de probidticos, tais como, infecgdo

sisttmica, alteracbes  metabdlicas e
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transferéncia de genes entre
microrganismos.*

Deve-se evitar 0 uso concomitante
com antibioticos, pois pode haver reducéo da
acdo do medicamento. Porém, ap6s uma
antibioticoterapia, é racional  fazer
suplementagdo  de  probioticos  para
recolonizar a microbiota intestinal, ja que
estes medicamentos podem diminuir as
concentragcdes intestinais de probidticos,
antes mesmo de serem absorvidos pelo
organismo.****

Contudo, em pessoas saudaveis,
probidticos raramente causam doenga. O
risco de desenvolver bacteremia de
lactobacilos ingerida é inferior a 1 por 1
milhdo de usuarios; o risco de desenvolver
fungemia é inferior a 1 por 5,6 milhdes de
usudrios.*

Para as pessoas sadias, 0 consumo
regular de probidticos contribui para um
intestino saudavel, desde que aliado a outros
fatores nutricionais e a um estilo de vida
equilibrado. Mas é preciso precaucao
quando eles sdo aplicados a pacientes com
doencas graves, pois resultados de estudos
em pessoas saudaveis ndo podem ser
facilmente  adaptados para  pacientes
doentes.*®
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