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O exercicio de endurance pode causar perturbacdes significativas no trato gastrointestinal, conhecidas como “sindrome gastrointestinal
induzida pelo exercicio”. Essas perturbacdes podem levar a sintomas gastrointestinais e afetar o desempenho e saldde dos atletas.
Esta revisdo integrativa avaliou o efeito da suplementacao de probidticos na reducdo dos sintomas gastrointestinais associados ao
endurance, discutindo os possiveis mecanismos envolvidos. A revisdo foi conduzida no més de agosto de 2024, em quatro bases de
dados eletronicas (PubMed, Scopus, Cochrane Library, ScienceDirect), a estratégia de busca foi baseada nos critérios PICO. Os descritores
de busca utilizados foram: “Endurance athletes” OR “Elite athletes” AND “Probiotic” AND “Gastrointestinal” OR “Gut” AND “Symptoms”
OR “Health” OR “Disorder”. Foram incluidos estudos clinicos randomizados controlados em adultos praticantes de treino de endurance.
Foram encontrados 265 artigos e desses, nove atenderam aos critérios de elegibilidade. As intervencdes envolveram a suplementacao
com diversas cepas de bactérias probidticas e promoveu efeitos distintos tanto na quantidade como na gravidade de sintomas Gl durante
periodos de treinamento, reduzindo o ndmero de intercorréncias observadas nos participantes. Nao foi possivel identificar o melhor
protocolo de suplementacao devido as diferencas metodolégicas entre os estudos. A maioria dos estudos ndo apresentou desfechos
promissores em relacdo aos parametros relacionados aos sintomas Gl, com resultados heterogéneos. A variabilidade metodolégica
entre os estudos dificulta a compreensdo dos resultados e promove um fator de confusdo na andlise, devendo a suplementagao com
probidticos ser realizada com cautela, respeitando os sintomas Gl e a resposta individual de cada atleta.
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INTRODUCAO

O intestino de um adulto saudavel é caracteriza-
do por uma diversidade de micro-organismos que
simbioticamente habitam no sistema digestivo, e
que forma a microbiota intestinal, a qual tem o im-
portante papel em muitos processos metabdlicos,
como a fermentacdao de carboidratos nao digeri-
dos em acidos graxos de cadeia curta (AGCCs),
metabolismo lipidico e sintese de vitaminas, além
de estimular a maturacao do sistema imunolégico,
proteger contra micro-organismos potencialmente
patogénicos, atuar no desempenho cognitivo e na
tolerancia ao estresse'?.

Destaca-se que fatores genéticos e ambientais,
além da dieta e do uso de antibi6ticos, tém gran-
des influéncias na composicao da microbiota intes-
tinal, e novas evidéncias indicam uma associacao
plausivel entre a exercicio e a composicao da mi-
crobiota intestinal®>*°¢7,

Sabe-se que o treinamento e o exercicio regular,
tém sido associados a alteracGes na composicdo e
diversidade da microbiota, com o aumento do con-
teddo de acidos graxos de cadeia curta (AGCC), em
especial o butirato, usado como fonte energética pe-
las células epiteliais do intestino; o propionato que é
precursor para sintese de glicose no figado e o ace-
tato que é metabolizado no tecido muscular®. Além
disso, os AGCC melhoram a integridade da barreira
intestinal, reduzindo o risco de inflamacao local e sis-
témica para os praticantes de exercicio fisico®'°.

Por outro lado, o exercicio extenuante prolonga-
do, como no caso das modalidades de endurance,
que se caracterizam pela contracao isotonica repe-
titiva dos grupamentos musculares, bem como a
resisténcia a fadiga devido aos longos periodos de
atividade muscular', promovem perturbacdes no
TGl pelo possivel dano ao epitélio, o qual aumen-
ta a permeabilidade intestinal, causa endotoxemia,
reduz a absorcao de nutrientes e favorece os pro-
cessos inflamatérios™. O conjunto dessas pertur-
bacoes em resposta ao estresse promovido pelo
exercicio intenso, sdo conhecidas como “sindrome
gastrointestinal induzida pelo exercicio” (SGIE), a

MATERIAL E METODOS

O presente artigo consiste em uma revisao in-
tegrativa da literatura, que foi constituida em seis
etapas: 1) identificacao do tema e selecao da ques-
tdo norteadora da pesquisa; 2) estabelecimento
de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos e
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qual é associada a sintomas nos atletas, como ar-
rotos, inchaco, dor abdominal, regurgitacdo, fezes
anormais e nausea, prejudicando o desempenho e
causando problemas de satde’.

Os probioticos, por definicdo “microrganismos
vivos que, quando administrados em quantidades
adequadas, conferem beneficios a sadde do hos-
pedeiro”'™, tém sido utilizados, na forma de suple-
mento, para minimizar sintomas gastrointestinais
causados pela pratica esportiva extenuante, pois
conseguem modificar a composicao da microbio-
ta intestinal, promover o aumento da diversidade
microbiana, inibir a adesao de patéogenos, melho-
rar a funcao da barreira intestinal e a modulacao
imunoldégica®1617.181920 - A Sociedade Internacional
de Nutricdo Esportiva (ISSN) também sugere que
determinadas cepas probidticas podem ser utiliza
reduzir o grau de severidade com que as infeccoes
no TGl ocorrem?'. Além disso, algumas evidéncias
demonstram efeitos positivos da suplementacao
de probidticos na funcao da barreira intestinal,
marcadores inflamatorios e estresse oxidativo?*%324
indicando um potencial beneficio para a manuten-
cdo da sadde e melhora da performance.

O efeito da suplementacdao de probidticos na
performance esportiva, tém sido amplamente dis-
cutidos em revisoes sistematicas recentes??>?¢, Os
resultados, no entanto, sdo heterogéneos, devido
principalmente as limitacoes metodologicas dos es-
tudos analisados, como desenho do estudo, varie-
dade de cepas e quantidades, populacdo amostral
e medidas de performance adotadas. Investigacoes
acerca dos efeitos dos probioticos na reducao de
episodios Gl ou melhora de sintomas relacionados
a SGIE sao menos descritos na literatura?’.

Frente ao exposto, esta revisao integrativa tem
por objetivo avaliar o efeito da suplementacao de
probioticos na reducao dos sintomas gastrointesti-
nais induzidos pelo exercicio e discutir os possiveis
mecanismos envolvidos, com vistas a criar estraté-
gias para a manutencao da performance e satde
geral dessa populacao.

busca na literatura; 3) definicao das informacoes a
serem extraidas dos estudos selecionados; 4) ca-
tegorizacdao dos estudos; 5) avaliacao dos estudos
incluidos na revisao integrativa e interpretacao; e
6) apresentacao da revisao.
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A pesquisa bibliogréfica foi realizada de forma
independente, no més de agosto de 2024 em 4 ba-
ses de dados eletrénicas: PubMed, Scopus, Cochra-
ne Library e ScienceDirect. A estratégia de busca

foi elaborada com base nos critérios PICO, utili-
zando os operadores booleanos “AND” e “OR”,
baseada na pergunta norteadora da pesquisa, con-
forme apresentado no Quadro 1.

Quadro 1 - Descricao dos Critérios PICO, pergunta norteadora e expressdes de buscas empregadas,
Curitiba, PR, Brasil, 2024.

Parametro Descrigao
Populagao (P) Atletas de Elite; Atletas de Endurece
Intervencéo (1) Suplementacéo de probidticos

Comparagéo (C) Placebo

Desfecho (O)

Redugéo dos sintomas relacionados a sindrome gastrointestinal induzida pelo exercicio (SGIE)

Pergunta norteadora da pesquisa

“A suplementagao de probiéticos pode amenizar as intercorréncias associadas a sindrome gastrointestinal induzida pelo
exercicio (SGIE) em comparagéo ao placebo?”

Estratégia de busca OR “Disorder”

“Endurance athletes” OR “Elite athletes” AND “Probiotic” AND “Gastrointestinal” OR “Gut” AND “Symptoms” OR “Health”

Para a selecao dos artigos resultantes da busca nas
bases de dados, foram utilizados os seguintes crité-
rios de inclusdo: a) intervencao com suplementacao
exclusivamente de probidticos, sem qualquer outra
suplementacao em conjunto; b) estudo clinico rando-
mizado controlado por placebo; c) individuos adul-
tos praticantes de qualquer modalidade de enduran-
ce; d) comparacao entre grupos de mesmo nivel de
treinamento; e) avaliacdo de resultados da interven-
cdo em sintomas gastrointestinais. Como critérios de
exclusdo, os seguintes aspectos foram considerados:
a) utilizacdo de outras suplementacbes ou substan-
cias ergogénicas; b) artigos de revisao, monografias,
dissertacoes ou teses, resumos, capitulos de livros,
ponto de vista/opinido de especialistas; c) estudos
em que o desfecho avaliado ndo foi no treinamen-
to/pratica de endurance; d) populacdo amostral com
comorbidade ou doenca; e) periodo de intervencao
menor que 4 semanas.

Os resultados das buscas foram exportados das
bases de dados para o software gerenciador de re-

RESULTADOS

Selecao dos estudos

O processo de busca nas bases de dados selecio-
nadas identificou 265 artigos sendo: PubMed (n = 84),
Scopus (n = 22), Cochrane Library (n = 8) e ScienceDi-
rect (n=151). Um total de 220 artigos foram excluidos
por duplicatas (n = 41) ou baseado no titulo e resumo
(n = 179). Posteriormente, 45 estudos seguiram para
avaliacdo quanto a elegibilidade, dos quais 39 artigos
foram excluidos por ndo atenderem aos critérios es-
tabelecidos na busca, sendo: revisoes (n = 21), sem

feréncias Rayyan®. Apods a exclusdo das duplicatas,
seguiu-se a selecao dos estudos com base na leitu-
ra de titulo e resumo e, posteriormente, do texto
completo.

Os artigos incluidos na revisao integrativa, com
base nos critérios de inclusao selecionados, seguiram
para a etapa de extracdo de dados o quais consti-
tuiram em: autor/ano; de senho do estudo; caracte-
risticas dos participantes; intervencao (cepas, doses
e protocolos); grupo controle/placebo e duracdo do
estudo. Além disso, foram consultadas as listas de
referéncias de todos os estudos selecionados a fim
de identificar possiveis estudos relevantes que pudes-
sem ter sido excluidos.

Posteriormente, por meio de um formulario pre-
viamente padronizado (Microsoft Excel®), extraiu-se
os seguintes dados dos estudos: autores, ano de pu-
blicacdo, desenho do estudo, caracteristica dos parti-
cipantes, tamanho amostral, protocolo de suplemen-
tacao (cepas, dosagem, administracdo) e conclusoes
dos autores.

grupo controle (n = 2), sem andlise de sintomas gas-
trointestinais (n = 6), outras modalidades (n = 2), suple-
mentacao mudltipla (n = 1), intervencao aguda (n = 4),
outros (n = 3). Ao final do processo, um total de 6 arti-
gos atenderam aos critérios de inclusdo e foram inclu-
idos na revisdao. Apés consultar a lista de referéncias
dos estudos selecionados, foram identificados mais 3
artigos relevantes para a pesquisa. O fluxograma de
selecdo completo da selecao dos artigos para a revi-
sao integrativa, encontra-se na Figura 1.
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Figura 1 - Descricao dos Critérios PICO, pergunta norteadora e expressoes de buscas empregadas,
Curitiba, PR, Brasil, 2024.

Os estudos totalizaram 488 participantes (homens
=376 e mulheres = 112), sendo que trés estudos re-
crutaram apenas participantes homens'72%2% e seis
incluiram tanto homens como mulheres'> 18303132,
A idade dos participantes variou de 18 até 69 anos,
sendo composto por praticantes recreacionais ou
atletas de endurance nas modalidades de ciclismo,
natacdo, corrida e triatlo. A forma de suplementa-
¢do na maioria dos estudos foi por meio de capsu-
las!>17:1828293032 "o glguns na forma de bebidas?®?'.

Mundo Satide. 2025,49:¢16902024

As intervencdes envolveram a suplementacdo com
diversas cepas de bactérias probidticas como Bifi-
dobacterium e Lactobacillus. Um estudo utilizou
também fruto-oligossacarideo'. Sete estudos foram
executados como desenho paralelo! 161718303132 @
dois na forma cruzada?**°. No Quadro 2, sdo apre-
sentadas as caracteristicas dos artigos quanto a: au-
tor/ano; desenho do estudo; caracteristicas dos par-
ticipantes; intervencao (cepas, doses e protocolos);
grupo controle/placebo e duracao do estudo.
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Quadro 2 - Caracteristicas dos artigos selecionados para revisao integrativa. Curitiba, PR, Brasil, 2024.

20-60 anos

Autor (ano) Desenho do Caracteristica Intervengao (cepas, dose, protocolo) Grupo controle/ Duragéo
estudo dos participantes ¢ pas, P placebo do estudo
Ensaio clinico Corredores de ma-
duplo-ceao ratona; homens (n | Capsula ou bebida de fruta a base de leite (65ml); cepa | Capsula ou bebida de
Kekkonen et al. (2007)* rarf) domizgad’o e |= 125) e mulheres | unica: Lactobacillus rhamnosus (3 x 108 UFC/mL; 5 x | fruta a base de leite 12 semanas
(n=16); 22-69 109 UFC/capsula); 2x/dia (65mL); 2x/dia
paralelo
anos
S Praticantes de trei-
Ensaio clinico ” .
duplo-cego no de endurance; Pote de leite fermentado (65mL); cepa unica: Lactoba- Leits fermentado sem
Gleeson et al. (2011)* plo-cego, homens (n=54) e . . 7 p: ’ probidtico (65mL); 16 semanas
randomizado e h = 30). cillus casei (6,5x 109 UFC/pote); 2x/dia o di
aralelo mulheres (n = 30); x dia
p 18-55 anos
S Ciclistas e triatle-
Ensaio clinico tas; homens (n =
West et al. (2011) duplo—c_ego, 64) e mulheres (n Capsulla; cepa.l unica: Lactobacillus fermentum (1 x 109 Cgpsulg; ce_lul9se . 11 semanas
randomizadoe | _ . UFC/capsula); 1x/dia microcristalina; 1x/dia
aralelo = 35); 35 anos (H)
P e 36 anos (M)
Capsula; cepas mdltiplas:
Lactobacillus acidophilus (7,45 x 109 UFC/capsula;
Lactobacillus rhamnosus (1,555 x 1010 UFC/capsula),
e Lactobacillus casei (9,45 x 109 UFC/cépsula),
Ensaio clinico | e dores; Lactobacillus plant 3,15 x 109 UFC/capsul
. duplo-cego orredores; actobacillus plantarum 3, capsula), Cépsula; leite em pé
Shing et al. (2014)% randomizad’o e homens (n = 10); Lactobacillus fermentum (1,35 x 109 UFC/capsula), desnata(ym' 1x/dia 4 semanas
crossover 27 anos Bifidobacterium lactis (4,05 x 109 UFC/capsula), ’
Bifidobacterium breve (1,35 x 109 UFC/capsula),
Bifidobacterium bifidum (4,5 x 108 UFC/céapsula),
& Streptococcus thermophilus (2,25 x 109 UFC/capsu-
la); 1x/dia
Ensaio clinico Praticantes de trei-
duplo-ceqo no de endurance; Cépsula; cepas mudltiplas: Lactobacillus acidophilus (2 Cépsula: farinha de
Roberts et al. (2016)" p0-cego. homens (n=25)e | x 1010 UFC/capsula), Bifidobacterium bifidum e Bifido- ap ’ . . 12 semanas
randomizado e e . ; . . . milho (200mg); 1x/dia
mulheres (n = 5); bacterium lactis (1 x 1010 UFC/céapsula); 1x/dia
paralelo
35 anos
ESSE;ZZI'Z'CO ng:gggr(i s;= 20)e Cépsula; cepas multiplas: Lactobacillus acidophilus, Capsula: amido de
Pugh et al. (2019)'¢ po-cego. L Bifidobacterium bifidum e Bifidobacterium lactis (2,5 x ap N 4 semanas
randomizado e | mulheres (n = 4); . . : milho; 1x/dia
1010 UFC/capsula); 1x/dia
paralelo 22-50 anos
ESSE;?CZ“?CO Ciclistas: homens Capsula; cepas multiplas: Lactobacillus acidophilus,
Pugh et al. (2020)* plo-cego, N Bifidobacterium bifidum e Bifidobacterium lactis (2,5 x | Capsula; amido; 1x/dia | 4 semanas
randomizado e | (n =7); 23 anos . . :
1010 UFC/capsula); 1x/dia
crossover
Ensaio clinico Cépsula; cepas multiplas: Lactobacillus helveticus (4,3 | Capsula; excipientes:
duplo-ceao Ciclistas de elite; x 109 UFC/capsula), Bifidobacterium lactis (4,3 x 109 | amido de batata,
Schreiber et al. (2021)"" po-cego, homens (n = 27); UFC/capsula), Enterococcus faecium (3,9 x 109 UFC/ | estearato de magnésio, | 13 semanas
randomizado e . ) ) . . e .
aralelo 19-40 anos capsula), B{ﬁdobactg(lum longum (2,1 x 109 UFC/céap- | acido ascérbico e p6
P sula) e Bacillus subtilis (0,4 x 109 UFC/capsula); 1x/dia | vegetal branco; 1x/dia
Ensaio clinico gﬁrr:%?;?;iiea_ Capsula; cepas mudltiplas: B. lactis, Levilactobacillus
Smarkusz-Zarzecka et duplo-cego, hon%ens (n= 46) e brevis, L. casei, Lactococcus lactis, Lc. lactis, L. acido- | Capsula; sem bactérias 12 semanas
al. (2022)® randomizado e _ ony. | Philus, B. bifidum, Ligilactobacillus salivarius (2,5 x 109 | probiéticas; 1x/dia
mulheres (n = 20); . . -
paralelo UFC/capsula); 2x/dia

Em relacdo aos parametros utilizados pelos auto-
res relacionados a sintomas gastrointestinais, uma
andlise detalhada foi realizada a fim de ilustrar os
resultados e avaliar a magnitude do efeito da suple-
mentacdo de probidticos durante os periodos de

treinamento e competicdo (durante e ap6s). Os pa-
rametros analisados foram: nimero de sintomas Gl,
proporcao de individuos com sintomas, gravidade,
duracdo dos sintomas e funcdo da barreira intesti-
nal. Os resultados estdo descritos no Quadro 3.
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Quadro 3 - Impacto da suplementacao de probidticos nos sintomas gastrointestinais (Gl) e funcao da
barreira intestinal durante periodos de treinamento, competicao e apds competicdo. Curitiba, PR, Brasil,

2024.

Autor

Numero de sinto-

Proporgao de indivi-
duos com sintomas

Gravidade dos

Duragao dos

Funcgao da barreira

mas Gl Gl (%) sintomas Gl sintomas (dias) intestinal
Impacto dos probiéticos nos sintomas Gl durante treinamento
Kekkonen et al. (2007)* . o - o -
Gleeson et al. (2011)* - - PN o -
West et al. (2011)32 1 - ! 1
Roberts et al. (2016)' l - 1 . o
Pugh et al. (2019)'® l - - . o
Schreiber et al. (2021)" 1 - - - R
Smarkusz-Zarzecka et al. (2022)'® « — - - -
Impacto dos probidticos nos sintomas Gl durante competigao
Shing et al. (2014)?® - - - - PN
Pugh et al. (2019)'® - - 1 . o
Pugh et al. (2020)* - - > - o
Impacto dos probiéticos nos sintomas Gl apés competigido
Kekkonen et al. (2007)* <—> o - ! R
Pugh et al. (2019)'® - - - - o

>

Schreiber et al. (2021)" R

Legenda: | redugao significante de efeito, <> sem efeito significante, 1 aumento significante de efeito.

Nidmero de sintomas Gl e proporcao de indivi-
duos com sintomas Gl (%)

Seis estudos avaliaram o ndmero de sintomas
gastrointestinais'>'®17182832 " sendo que, cinco estu-
dos avaliaram os sintomas durante periodos de trei-
namento. Somente um estudo avaliou esse parame-
tro durante uma sessao de teste de fadiga?.

Trés artigos da revisao demonstraram efeitos po-
sitivos da suplementacdo de probiéticos no nimero
de sintomas Gl experienciados pelos participantes
dos grupos intervencao em comparacao ao place-
bo'117 No entanto, dois estudo ndo observaram
efeitos significantes na reducdo dos sintomas gas-
trointestinais entre os grupos intervencao e os gru-
pos placebos, mas puderam verificar que a duracao
de um episédio de sintomas gastrointestinais foi
57% menor no grupo intervencao com probidticos
(1 dia vs 2,3 dias)"°.

Em contrapartida, um dos artigos demonstrou au-
mento no ndmero de sintomas Gl leves (baixo grau)
auto relatados pelos participantes que tomavam o
probiotico?2.

Trés estudos avaliaram a proporcao de individu-
os que sofreram sintomas Gl durante o treino ou
ap6s a competicao, sem diferenca significativa ob-
servada entre os grupos probiético e placebo!®3031,

Gravidade e duracao dos sintomas Gl

Seis artigos analisaram os efeitos dos probioti-
cos na pontuacao total de gravidade dos sintomas
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gastrointestinais'>'®17293132 dos quais trés avaliaram
as alteragoes durante o treinamento'?'*? e dois du-
rante competicao ou evento esportivo'®?°. A analise
ap6s a competicao foi feita somente em um estu-
do'.

Dois estudos demonstraram reducoes significa-
tivas na pontuacdo de gravidade dos sintomas du-
rante o treinamento (Cepas mdiltiplas: Lactobacillus
acidophilus (2 x 10" UFC/capsula), Bifidobacterium
bifidum e Bifidobacterium lactis - 1 x 10" UFC/cap-
sula e cepa unica: Lactobacillus fermentum - 1 x 10?
UFC/capsula)™?? enquanto apenas um artigo detec-
tou efeitos positivos durante a competicao (Cepas
mudltiplas: Lactobacillus acidophilus, Bifidobacterium
bifidum e Bifidobacterium lactis (2,5 x 10" UFC/cap-
sula))'®, somente durante o final da maratona. Em
contraponto, trés artigos ndo observaram efeitos sig-
nificantes na pontuacao durante treinamento (cepa
Unica: Lactobacillus casei (6,5x 10° UFC/pote))*’ ou
competicao (cepas miltiplas: Lactobacillus acido-
philus, Bifidobacterium bifidum e Bifidobacterium
lactis (2,5 x 10" UFC/céapsula))*’, bem como apos
evento esportivo (cepas mdltiplas: Lactobacillus hel-
veticus (4,3 x 10° UFC/cépsula), Bifidobacterium lac-
tis (4,3 x 10° UFC/céapsula), Enterococcus faecium
(3,9 x 10° UFC/capsula), Bifidobacterium longum
(2,1 x 10° UFC/capsula) e Bacillus subtilis (0,4 x 10°
UFC/capsula))'.

Trés artigos avaliaram a gravidade dos sintomas
gastrointestinais durante o treinamento®®?'??, apre-
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sentando resultados adversos. Dois dos estudos nao
demonstraram diferencas significativas na duracao
dos sintomas entre o grupo intervencao e placebo
(Capsula ou bebida de fruta a base de leite (65mL)
- cepa unica: Lactobacillus rhamnosus (3 x 10® UFC/
mL; 5 x 109 UFC/capsula) e (Cepa unica: Lactoba-
cillus casei (6,5x 10° UFC/pote))**3'. Um estudo, no
entanto, observou que a duracdo de sintomas Gl
leves (baixo grau) nos participantes foi maior no
grupo que consumiu o probiético (Cepa unica: Lac-
tobacillus fermentum (1 x 10° UFC/capsula))*?. Adi-
cionalmente, somente um dos estudos encontrou
efeitos positivos na reducao da duracdo de sinto-
mas gastrointestinais, somente duas semanas apés a
competicao (Cepa Unica: Lactobacillus rhamnosus (3
x 108 UFC/mL; 5 x 10° UFC/céapsula)®.

Cabe destacar que na grande maioria dos artigos

DISCUSSAD

Atletas de endurance sdo expostos a exercicios
extenuantes e prolongados e frequentemente so-
frem com sintomas gastrointestinais, afetando de
30% até 90% dos praticantes, dependendo de fa-
tores individuais, duracdo, intensidade e modali-
dade do treino de endurance?*. Os sintomas mais
comuns incluem arrotos, ndusea, regurgitacao, re-
fluxo, inchaco, dor abdominal, desconforto intesti-
nal e diarreia, e podem prejudicar o desempenho
do atleta e causar problemas crénicos de satde?.

A presente revisao integrativa investigou os
efeitos da suplementacdo de probiéticos nas in-
tercorréncias gastrointestinais relacionadas a SGIE
durante periodos de treinamento e competicao
em diferentes grupos de atletas, em sua maioria
corredores, ciclistas, nadadores e triatletas. Os re-
sultados obtidos apresentam divergéncias na mag-
nitude do efeito dos probidticos nos diferentes
pardmetros analisados entre os estudos, possivel-
mente devido as diferencas metodoldgicas.

Nos achados do presente estudo, a intervencao
com probidticos surtiu efeitos significantes tanto
na quantidade como na gravidade de sintomas Gl
durante periodos de treinamento, reduzindo o nu-
mero de intercorréncias observadas nos participan-
tes e o grau de severidade com que elas ocorre-
ram'>161732 "de acordo com os questionarios.

Nesses estudos a suplementacdo utilizada foi
tanto como cepa unica ou mdltipla, na forma de
Lactobacillus fermentum (1 x 10° UFC/capsula)®?,
Lactobacillus acidophilus (2 x 10" UFC/capsula)’
e (2,5 x 10" UFC/capsula)', Bifidobacterium bifi-
dum (1 x 10" UFC/capsula)™ e (2,5 x 10" UFC/
capsula)'™ e (4,3 x 10° UFC/céapsula), Bifidobac-

que avaliaram os sintomas gastrointestinais, sendo
os principais: inchaco abdominal, ndusea, vontade
de vomitar, flatuléncia, vontade de defecar e céli-
cas estomacais, os sintomas eram pontuados por
uma escala visual de 0 a 10, em que quando hou-
vesse mais sintomas associados, os mesmos eram
classificados como “moderados” e/ou “piores”, ou
entdo menos sintomas como “leves”, o que difi-
cultou a comparacao e a descricao individual dos
sintomas com o uso dos probiéticos nas diferentes
intervencoes.

Funcao da barreira intestinal

Quatro artigos avaliaram alteracoes na funcao
da barreira intestinal com a suplementacao dos pro-
bioticos''?%2° no entanto ndo foram observadas
diferencas estatisticas entre os grupos dos estudos.

terium lactis (1 x 10" UFC/capsula)'™, (2,5 x 10"
UFC/céapsula)' e Lactobacillus helveticus (4,3 x 10°
UFC/céapsula)'’, Enterococcus faecium (3,9 x 10°
UFC/céapsula)'’, Bifidobacterium longum (2,1 x 10°
UFC/céapsula)'” e Bacillus subtilis (0,4 x 109 UFC/
capsula)'”. Da mesma forma, revisoes recentes de-
monstram que a suplementacao de probidticos pa-
rece influenciar na prevencao de episodios Gl e na
reducdo de sintomas relacionados induzidos pela
pratica do exercicio intenso?°3°,

O beneficio observado ocorre possivelmente
devido aos efeitos positivos dos probidticos na
satide Gl e seu papel na regulacao da homeostase
intestinal'*'8, Eles atuam por meio de quatro meca-
nismos principais: 1) producado de substancias an-
timicrobianas; 2) antagonismo contra a adesdo de
patégenos no epitélio intestinal e por nutrientes; 3)
modulacao da funcao imunolégica; 4) melhora da
funcdo da barreira intestinal e absorcao de nutrien-
tes373%. O conjunto desses mecanismos fisiolégicos
promove reducdes na endotoxemia e inflamacao
induzidas pelo exercicio, possivelmente reduzindo
intercorréncias gastrointestinais'.

Kekkonen et al. (2007)3° observaram reducoes
significativas na duracdo de episddios de sintomas
Gl com o uso de Lactobacillus rhamnosus em rela-
cdo ao grupo placebo, no periodo de duas sema-
nas ap6s a competicao. O probidtico L. rhamnosus
exerce efeitos regulatérios da homeostase intesti-
nal e sistema imunolégico, sugerindo um impacto
positivo no combate a infeccdes intestinais®®. Con-
trariamente, West et al. (2011)3? observaram que a
duracdo de sintomas Gl leves (baixo grau) autorre-
latados durante treinamento foi duas vezes maior
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com a suplementacao de Lactobacillus fermentum.
No entanto, esse aumento pode ser explicado por
adaptacoes de curto prazo no TGl pela introducao
de novas espécies bacterianas e alteragdo na ativi-
dade de fermentacao®.

O treino de endurance promove redireciona-
mento de sangue do TGl (hipoperfusdao esplanc-
nica) e alteracao da atividade do sistema nervo-
so entérico, levando a uma cascata de eventos
no TGI*'. O conjunto dessas respostas fisiologicas
promovem perturbacoes e comprometem a integri-
dade intestinal, afetando negativamente a permea-
bilidade, funcdo da barreira intestinal e respostas
sistémicas'*2. Com a fragilidade do epitélio insta-
lada ocorre um aumento da translocacao bacteria-
na, resultando em maiores niveis de endotoxemia
e processos inflamatorios, fatores os quais podem
resultar em sintomas GI'3. A melhora da funcao da
barreira intestinal com a suplementacao de probi-
oticos tem sido sugerida por conta do seu impacto
na defesa contra a endotoxemia e inflamacao indu-
zidas pelo exercicio*”. No entanto, as evidéncias
analisadas no presente estudo ndo sdo condizentes
com esse efeito, pois ndo apresentaram diferencas
significativas na funcao da barreira intestinal com o
uso de probidticos.

Uma explicacdo para a discrepancia dos resulta-
dos obtidos em relacdo aos pardmetros analisados
entre os estudos é a variabilidade metodolégica
existente, principalmente em relacdo aos proto-
colos de suplementacdo utilizados (doses, cepas,
formas de administracao). Probidticos possuem
diferencas especificas da cepa na sua capacidade
de colonizagdo do TGl, eficacia clinica e no tipo e
magnitude dos beneficios associados a sadde*. In-
vestigar um mesmo desfecho avaliando diferentes
formas de suplementacdo dificulta a consisténcia
dos achados.

A dieta é um fator intrinsicamente relacionado
com as alteracoes na microbiota intestinal, tendo
em vista a ampla variedade nutricional presentes

CONCLUSAO

A revisdo integrativa realizada encontrou pouca
evidéncia para a suplementacdo de probidticos na
reducdo de sintomas Gl em atletas de endurance
durante treinamento e competicao, demonstran-
do uma baixa eficicia como recurso nutricional.
A maioria dos estudos ndo apresentou desfechos
promissores em relacdo aos pardmetros avaliados
em relacdo a sintomas GIl, com resultados hete-
rogéneos. A variabilidade metodoldgica entre os
estudos dificulta a compreensdo dos resultados e
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nos alimentos. Aspectos como tipo de macronu-
trientes, alimentos fermentados, fibras dietéticas,
alta ingestao de acucar e gordura e mudancas
abruptas na ingestao alimentar podem influenciar
o funcionamento da microbiota**. Um equilibrio
entre tipos e quantidades de nutrientes ingeridos
afetam positivamente a comunidade bacteriana e
sua diversidade, enquanto uma alimentacao desba-
lanceada pode levar a uma progressao e desenvol-
vimento de doencas*. A falta de controle dietético
nos estudos avaliados pode ocasionar um fator de
confusdo nos resultados obtidos, pois, assim como
os probiéticos, o consumo de determinados nu-
trientes pode afetar a populacdo bacteriana intesti-
nal e proporcionar alteracoes significativas.

No intuito de diminuir o viés existente com re-
lacao a suplementacdo de probidticos e sintomas
gastrointestinais, as pesquisas devem padronizar os
protocolos de suplementacao (cepas e dosagem) e
realizar um controle dietético mais rigoroso duran-
te o periodo da intervencao. E importante também
monitorar a utilizacdo de suplementos a base de
carboidratos e as estratégias nutricionais durante
periodos de competicdo, considerando que sao
praticas comuns em esportes de endurance*®.

A presente revisdao apresenta limitacées impor-
tantes que devem ser consideradas no momento
da leitura. Existe uma variacdo metodoldgica entre
os estudos utilizados com relacao as caracteristicas
dos participantes (idade, sexo, nivel de treinamen-
to), cepas utilizadas (proporcao, dosagem, frequ-
éncia) e periodo de intervencao. O uso de diversos
protocolos de suplementacado, diferentes métodos
de identificacdo de sintomas Gl e a falta de con-
trole dietético contribuem para a dificuldade de
interpretacao dos resultados. O baixo tamanho
amostral também é um fator limitante do poder
estatistico, podendo ser um fator de confusao na
identificacao de efeitos significantes. As interpreta-
coes das conclusoes obtidas devem ser feitas den-
tro das limitacoes existentes.

promove um fator de confusdo na andlise. Portan-
to, a baixa evidéncia encontrada ndo suporta o uso
de probidticos como suplementacdo para atletas
interessados em amenizar sintomas Gl induzidos
pelo exercicio. A escassez de estudos bem dese-
nhados e controlados sugere a necessidade de
mais investigacoes a fim de clarear os impactos da
suplementacdo de probidticos nas intercorréncias
Gl entre os atletas e determinar conclusoes asserti-
vas sobre o tema.
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