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Resumo: A relação entre intestino e sistema imunológico tem ganhado destaque nas últimas 
décadas, especialmente no contexto de doenças autoimunes. O presente estudo aborda 
a relação entre a microbiota intestinal e alopecia areata, doença autoimune, de etiologia 
multifatorial, que envolve fatores genéticos, imunológicos e ambientais, caracterizada 
pela perda de cabelos, e como o desequilíbrio na composição das bactérias do intestino 
humano – disbiose – pode influenciar no desenvolvimento e progressão desta doença. A 
metodologia baseou-se em uma revisão bibliográfica de estudos recentes que investigam a 
conexão entre microbiota, resposta imunológica e saúde dermatológica. Foram analisadas 
pesquisas com metagenômica para estudar a composição microbiana, e estudos clínicos 
envolvendo o uso de probióticos e transplante de microbiota fecal como terapias emergentes 
para condições autoimunes. Os resultados indicaram que pacientes com alopecia areata 
frequentemente apresentam diminuição de microrganismos benéficos, como Bifidobacterium 
e Lactobacillus, e aumento de bactérias patogênicas, como Proteobacteria. Este desequilíbrio 
gera inflamação sistêmica, aumento da permeabilidade intestinal e ativação excessiva de 
células T, culminando na destruição dos folículos capilares. Conclui-se que a modulação 
da microbiota intestinal, por meio de dietas adequadas, suplementação com probióticos e 
potencial  transplante de microbiota fecal, pode ser uma abordagem terapêutica promissora 
para portadores de alopecia areata. A integração de estratégias baseadas na microbiota à 
prática clínica dermatológica representa um avanço significativo no tratamento de doenças 
autoimunes. Este trabalho evidencia a importância de uma visão interdisciplinar que conecta 
a microbiologia, imunologia e dermatologia na busca por tratamentos mais eficazes e 
personalizados.
Palavras-chave: alopecia cicatricial; alopecia areata; microbiota intestinal; microbioma; 
disbiose; perda de cabelos.

Abstract: The relationship between the intestine and the immune system has gained 
prominence in recent decades, especially in the context of autoimmune diseases. The present 
study addresses the relationship between the intestinal microbiota and alopecia areata, an 
autoimmune disease with multifactorial etiology, which involves genetic, immunological and 
environmental factors, characterized by hair loss, and how the imbalance in the composition of 
bacteria in the human intestine – dysbiosis –  can influence the development and progression 
of this disease. The methodology was based on a bibliographic review of recent studies 
investigating the connection between microbiota, immune response, and dermatological 
health. Metagenomics research was analyzed to study microbial composition, and clinical 
studies involving the use of probiotics and fecal microbiota transplantation as emerging 
therapies for autoimmune conditions. The results indicated that patients with alopecia areata 
often exhibit a reduction in the diversity of beneficial microorganisms, such as Bifidobacterium 
and Lactobacillus, along with an increase in pathogenic bacteria, such as Proteobacteria. This 
imbalance can lead to systemic inflammation, increased intestinal permeability, and excessive 
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apítulo 18T-cell activation, resulting in the destruction of hair follicles. It is concluded that modulating 

gut microbiota through proper diets, probiotic supplementation, and potential fecal microbiota 
transplantation could be a promising therapeutic approach for patients with alopecia areata. 
The integration of microbiota-based strategies into dermatological clinical practice represents 
a significant advancement in the treatment of autoimmune diseases. This study highlights 
the importance of an interdisciplinary approach that connects microbiology, immunology, and 
dermatology in the search for more effective and personalized treatments.
Keywords: cicatricial alopecia; alopecia areata; intestinal microbiota, microbiome; dysbiosis; 
hair loss.

INTRODUÇÃO

Alopecia areata (AA) é uma doença autoimune que afeta aproximadamente 
2% da população global, caracterizada pela queda súbita de cabelos ou pelos em 
áreas delimitadas do corpo, sem cicatrização aparente (Brzychcy et al., 2022). Sua 
etiologia é complexa e multifatorial, envolvendo fatores genéticos, imunológicos e 
ambientais. Nos últimos anos, a pesquisa sobre a microbiota intestinal — conjunto 
de microrganismos que habita o trato gastrointestinal humano — tem avançado 
significativamente, mostrando desempenhar um papel fundamental na regulação 
da imunidade e no desenvolvimento de diversas condições autoimunes, incluindo a 
AA (Kang et al., 2022).

A microbiota intestinal é composta por trilhões de microrganismos que 
interagem com o hospedeiro humano, desempenhando funções essenciais na 
digestão, metabolismo e modulação do sistema imunológico (Liu; Liu, 2023). 
Estudos recentes sugerem que a disbiose — desequilíbrio na composição da 
microbiota — está associada ao desenvolvimento de diversas doenças autoimunes, 
incluindo a alopecia areata. Alterações específicas na população dessas bactérias 
podem influenciar no funcionamento do sistema imunológico, levando à ativação 
desregulada de células T, resultando no ataque aos folículos capilares e, 
consequentemente, na queda de cabelo (Brzychcy et al., 2022).

A interação entre o microbioma intestinal e o sistema imunológico pode 
desencadear respostas autoimunes, especialmente em indivíduos predispostos 
geneticamente. A perda da diversidade bacteriana, juntamente com a predominância 
de certos grupos bacterianos patogênicos, pode contribuir para o surgimento 
de  uma inflamação sistêmica e um desequilíbrio imunológico, fatores críticos no 
desenvolvimento da AA (Brzychcy et al., 2022).

A interação entre o metabolismo microbiano e a função imunológica vem se 
mostrado relevante para a compreensão da alopecia areata. Algumas espécies 
bacterianas benéficas geram produtos com propriedades anti-inflamatórias e 
imunomoduladoras, essenciais para a manutenção da integridade da mucosa 
intestinal e regulação da resposta imune. A deficiência dessas bactérias benéficas 
é frequentemente observada em pacientes com AA, podendo contribuir para o 
desenvolvimento de inflamação crônica e exacerbação da resposta autoimune. 
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terapêutica potencial para a alopecia areata. O uso de probióticos, prebióticos e 
transplante de microbiota fecal (TMF) estão sendo explorados para restaurar o 
equilíbrio microbiano e, assim, modular a resposta imune nos pacientes com AA. 
Estudos preliminares indicam que essas intervenções podem reduzir a inflamação e 
melhorar os sintomas da alopecia areata, embora seja necessário um número maior 
de ensaios clínicos para confirmar sua eficácia. O entendimento mais profundo da 
interação entre a microbiota intestinal e o sistema imunológico pode abrir novas 
possibilidades de tratamento e prevenção para a alopecia areata e outras doenças 
autoimunes (Rinaldi et al., 2022).

DESENVOLVIMENTO

Composição da Microbiota Intestinal
A microbiota intestinal humana é composta por uma vasta diversidade de 

microrganismos que desempenham funções cruciais para a homeostase do corpo 
humano. Esses microrganismos estão principalmente concentrados no cólon, onde 
a maioria das atividades de fermentação microbiana ocorre. Entre as bactérias 
predominantes estão as do filo Firmicutes e Bacteroides, na qual pertencem 
Bifidobacterium, Lactobacillus, Clostridium e Eubacterium desempenhando papéis 
vitais na digestão e na imunomodulação (Brzychcy et al., 2022).

A microbiota intestinal saudável caracteriza-se por uma grande diversidade 
de espécies, crucial para o bom funcionamento do sistema imunológico. Cada 
espécie bacteriana desempenha uma função específica. A perda dessa diversidade, 
fenômeno conhecido como disbiose, pode desencadear inflamação crônica e levar 
a uma série de doenças autoimunes, incluindo a alopecia areata (Liu; Liu, 2023).

A composição da microbiota intestinal não varia apenas entre os indivíduos, 
mas também é fortemente influenciada por fatores externos, como dieta e uso de 
antibióticos. Estudos mostram que a microbiota é composta principalmente por filos 
Firmicutes e Bacteroides, mas a proporção desses grupos pode ser alterada por 
diferentes dietas e estados de saúde. A maior proporção de Firmicutes em relação 
aos Bacteroides foi associada a condições metabólicas, como a obesidade. De 
acordo com Power et al. (2014), a composição da microbiota intestinal é afetada por 
fatores como dieta, idade e uso de antibióticos, podendo influenciar diretamente o 
metabolismo do hospedeiro. 

Além das influências externas, a microbiota apresenta uma capacidade 
única de adaptação ao ambiente intestinal. Bactérias do filo Bacteroides, como 
Bacteroides vulgatus e Bacteroides distasonis, demonstram uma evolução 
adaptativa que permite maior capacidade de variação em sua superfície celular 
e utilizar os nutrientes disponíveis no intestino distal. Xu et al. (2007) sugerem 
que esse processo evolutivo é fundamental para a sobrevivência e funcionalidade 
dessas bactérias em um ambiente intestinal competitivo (Xu et al., 2007).
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abundância relativa de algumas espécies bacterianas ao longo do tempo, existe 
uma comunidade central de colonizadores permanentes no intestino humano. 
Essa estabilidade sugere que a microbiota pode manter suas funções essenciais 
por longos períodos, mesmo em face de perturbações temporárias. A manutenção 
dessa comunidade central é crucial para a homeostase intestinal.

Função Imunomoduladora da Microbiota
A microbiota intestinal não apenas participa do processo digestivo, mas 

também desempenha um papel crucial na regulação da imunidade. Ela interage 
diretamente com o epitélio intestinal e com as células imunológicas presentes no 
tecido linfoide associado ao intestino (GALT), estimulando a produção de células T 
reguladoras (Tregs) e citocinas anti-inflamatórias (Brzychcy et al., 2022). 

Algumas espécies bacterianas geram ácidos graxos de cadeia curta 
(AGCC) como produtos da fermentação de fibras alimentares no intestino. Esses 
AGCC, como butirato, acetato e propionato, têm propriedades anti-inflamatórias e 
imunomoduladoras, e são essenciais para a manutenção da integridade da mucosa 
intestinal e regulação da resposta imune. Um estudo de Porbahaie et al. (2023) 
mostrou que butirato e propionato inibem a produção de citocinas pró-inflamatórias, 
como IL-6 e TNF-α em células mieloides, estimulam a produção de citocinas 
anti-inflamatórias como a interleucina-10 (IL-10), e reforçam a barreira intestinal, 
reduzindo sua permeabilidade e prevenindo a translocação de microrganismos e 
toxinas para a corrente sanguínea, enquanto o acetato apresentava efeitos menos 
pronunciados. Esses efeitos anti-inflamatórios são mediados pela inibição da 
histona desacetilase, que regula a expressão gênica relacionada à resposta imune.

Além de sua função no intestino, os AGCC possuem efeitos sistêmicos que 
podem influenciar a inflamação em outros órgãos. Um estudo conduzido por Vinolo 
et al. (2011) revelou que o butirato e o propionato também têm capacidade de 
suprimir a produção de mediadores inflamados em neutrófilos, células importantes 
na resposta imune inata, o que sugere que os AGCC podem desempenhar um 
papel protetor contra doenças inflamatórias sistêmicas e autoimunes, promovendo 
a resolução da inflamação (Ranjbar et al., 2021).

Disbiose e Doenças Autoimunes
O desequilíbrio na composição das espécies bacterianas no intestino – 

disbiose intestinal – é frequentemente associada a diversas condições autoimunes, 
como a artrite reumatoide, diabetes tipo 1, doença inflamatória intestinal e, mais 
recentemente, a alopecia areata (Brzychcy et al., 2022). Em pacientes com AA, 
foi observada uma redução de microrganismos benéficos, como Bifidobacterium 
e Lactobacillus, e aumento de espécies patogênicas como Proteobacteria. Esse 
desequilíbrio altera a função imunológica, resultando em uma resposta autoimune 
descontrolada. 

Kinashi e Hase (2021) relatam que a disbiose intestinal pode levar a uma 
condição conhecida como “intestino permeável”, onde a barreira intestinal se 
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corrente sanguínea e ativem respostas inflamatórias sistêmicas que afetam órgãos 
distantes, incluindo a pele (Lu et al., 2021). Portanto, sugere-se que a restauração 
da integridade da barreira intestinal, por meio de tratamentos como o uso de butirato, 
pode prevenir ou atenuar o desenvolvimento de doenças autoimunes.

O papel do estresse oxidativo intestinal também é destacado como um 
fator que agrava a disbiose e a permeabilidade intestinal. Wang et al. (2021) 
demonstraram que em modelos de lúpus eritematoso sistêmico (LES), a disbiose 
está associada a uma maior produção de espécies reativas de oxigênio no cólon, 
que danificam as junções epiteliais e aumentam a permeabilidade intestinal. Essa 
barreira comprometida facilita a translocação de microrganismos e aumenta a 
inflamação sistêmica, exacerbando as condições autoimunes. 

Em pacientes com alopecia areata, foi observado que a produção de butirato 
está reduzida devido à disbiose, o que pode levar a uma menor capacidade de 
controlar a inflamação e uma maior susceptibilidade a ataques autoimunes aos 
folículos capilares. A suplementação de prebióticos e probióticos que promovem a 
produção de AGCC pode ser uma estratégia terapêutica promissora para restaurar 
o equilíbrio microbiano e melhorar a imunorregulação (Rinaldi et al., 2022).

Por fim, Chang e Choi (2023) destacam que a disbiose intestinal é comum 
entre várias doenças autoimunes, como esclerose múltipla, artrite reumatoide 
e lúpus eritematoso sistêmico. Eles observaram que bactérias como Prevotella 
e Streptococcus, que são aumentadas em pacientes com essas doenças, estão 
associadas à produção de autoanticorpos e à ativação de células Th17, promovendo 
inflamação crônica e autoimunidade.

Microbiota e Eixo Intestino-Pele
O eixo intestino-pele descreve a comunicação bidirecional entre o intestino 

e a pele, mediada por fatores imunológicos, metabólicos e neurológicos. A saúde 
da pele é profundamente influenciada pela microbiota intestinal, que regula a 
resposta imunológica sistêmica e a inflamação. Estudos sugerem que alterações na 
microbiota intestinal podem predispor indivíduos a doenças inflamatórias da pele, 
incluindo a alopecia areata (Liu; Liu, 2023).

Pacientes com AA apresentam alterações tanto na microbiota intestinal 
quanto na microbiota cutânea, o que sugere uma interação complexa entre esses 
microrganismos e a resposta imune mediada por células T que leva à queda de cabelo 
(Brzychcy et al., 2022). O impacto da microbiota intestinal na saúde da pele se dá 
através de mecanismos imunológicos. Sánchez-Pellicer et al. (2022) descobriram 
que a microbiota intestinal influencia a diferenciação das células imunes, como as 
células T reguladoras, que são responsáveis   por manter a tolerância imunológica e 
prevenir respostas autoimunes. 

Além disso, uma pesquisa de Migacz-Gruszka et al. (2019) indica que 
a microbiota tanto do intestino quanto da pele pode desempenhar um papel 
fundamental na regulação imunológica da pele. Os autores apontam que alterações 
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podem estar associados ao desenvolvimento de doenças autoimunes da pele. 

Relação entre Microbiota e Outras Doenças Dermatológicas
Além da alopecia areata, a disbiose intestinal também foi associada a outras 

doenças dermatológicas autoimunes, como a psoríase e eczema. Essas condições 
compartilham mecanismos comuns com a AA, como a desregulação imunológica e 
aumento da permeabilidade intestinal. 

As pesquisas também destacam o papel específico de certos tipos de 
bactérias na psoríase. Em um estudo clínico, Lu et al. (2021) observou-se que as 
cepas de Bifidobacterium adolescentis e Lactobacillus paracasei foram eficazes para 
diminuir os níveis de citocinas inflamatórias. A psoríase e a artrite psoriática incluem 
mecanismos imunológicos comuns com outras doenças inflamatórias intestinais, 
como a doença de Crohn. Olejniczak-Staruch et al. (2021) observou que pacientes 
com psoríase têm uma composição de microbiota semelhante à observada em 
pacientes com doença inflamatória intestinal, apontando uma conexão entre a 
inflamação intestinal e as manifestações demonstradas. 

Genética e Alopecia Areata
A alopecia areata está fortemente associada a fatores genéticos. Estudos 

de associação genômica ampla (GWAS) identificaram mais de 100 loci genéticos 
associados à susceptibilidade à AA, muitos dos quais estão envolvidos na regulação 
do sistema imunológico, particularmente na apresentação de antígenos através do 
complexo maior de histocompatibilidade (MHC). Indivíduos com variantes genéticas 
nesses loci apresentam uma maior probabilidade de desenvolver respostas 
autoimunes que atacam os folículos capilares (Kang et al., 2022).

Os genes associados ao MHC desempenham um papel crucial na forma 
como o sistema imunológico reconhece antígenos. As pesquisas de Oka et al. 
(2020) identificaram uma variante genética no gene CCHCR1, localizada na região 
do MHC, que está associada à perda de cabelo. Em pacientes com alopecia areata, 
uma desregulação nesses genes pode levar à perda do privilégio imunológico dos 
folículos capilares, resultando em um ataque autoimune mediado por células T. Esta 
resposta imunológica descontrolada pode ser exacerbada por fatores ambientais e 
pela disbiose intestinal, que desencadeia inflamação crônica (Brzychcy et al., 2022).

Além disso, variantes genéticas em genes relacionados à autofagia também 
foram implicadas na patogênese da AA. Gund e Christiano (2023) demonstraram 
que a autofagia prejudicada nos folículos capilares de camundongos com alopecia 
areata promove a perda de cabelos. O estudo apontou que a indução da autofagia 
com tratamentos específicos poderia atenuar a progressão da AA, comparando 
que genes como STX17 e BCL2L11 estão envolvidos na regulação da autofagia. 
Outra descoberta relevante foi a análise de variantes de número de cópias (CNVs), 
que revelou que genes associados à autofagia e remodelação da cromatina, como 
ATG4B e SMARCA2, estão alterados.
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é um dos mecanismos chave da alopecia areata. Segundo Bertolini et al. (2020), 
a perda do privilégio imunológico do folículo capilar é essencial para o início da 
doença, e essa perda é mediada pela infiltração de células T CD8+ e células NK, 
que geram destruição autoimune dos folículos, desencadeando a queda de cabelo 
(Bertolini et al., 2020).

Finalmente, estudos recentes sobre a via JAK/STAT indicam que essas 
vias são cruciais na mediação da resposta inflamatória em pacientes com AA. A 
desregulação dessas vias pode aumentar a expressão de citocinas inflamatórias 
como a interferona-gama (IFN-γ), o que contribui para a progressão da alopecia 
areata. Lensing e Jabbari (2022) demonstraram que inibidores de JAK têm potencial 
terapêutico ao reduzir a intensidade e promover o crescimento capilar em pacientes 
com AA (Lensing e Jabbari, 2022).

Fatores Ambientais e Estresse
Além da predisposição genética, os fatores ambientais desempenham um 

papel essencial no desencadeamento e exacerbação da alopecia areata. O estresse 
psicológico, por exemplo, é um dos principais gatilhos da doença. O estresse ativa 
o eixo hipotálamo-pituitária-adrenal (HPA), levando ao aumento da produção de 
cortisol, um hormônio que pode suprimir a função imunológica e alterar a microbiota 
intestinal (Liu; Liu, 2023). Um estudo de González et al. (2022) demonstrou que o 
estresse psicológico severo, associado a altos níveis de cortisol, pode precipitar a 
perda de cabelo em pacientes com predisposição genética para AA. 

Estudos mostram que o estresse crônico também promove a disbiose 
intestinal, aumentando a prevalência de bactérias patogênicas e diminuindo a 
abundância de bactérias benéficas. Em sua pesquisa, Uren Webster et al. (2020) 
observou que o estresse aumenta a prevalência de bactérias como Proteobacteria, 
e reduz Lactobacillus, exacerbando a resposta imunológica e contribuindo para o 
desenvolvimento de doenças autoimunes, incluindo a área de alopecia. Isso pode 
criar um ciclo vicioso de inflamação crônica e disfunção imunológica, exacerbando a 
alopecia areata em indivíduos geneticamente predispostos (Brzychcy et al., 2022). 

Essa relação entre o estresse crônico e a disbiose intestinal também foi 
explorada em um estudo de Ma et al. (2023), que sugere que o estresse oxidativo 
pode resultar no desequilíbrio da microbiota intestinal devido indução de uma 
inflamação sistêmica que afeta o folículo capilar, promovendo a destruição por 
células T autoimunes. 

Fatores ambientais, como dieta e estilo de vida, também influenciam 
significativamente na gravidade da alopecia areata. Minokawa et al. (2022) refere 
que hábitos como consumo de álcool, tabagismo, e falta de sono exacerbam a 
inflamação e desregulam o sistema imunológico, tornando o organismo mais 
suscetível a crises de AA. Esses fatores ambientais, combinados com o estresse 
psicológico, amplificam a resposta autoimune contra os folículos capilares. 

A dieta desempenha um papel essencial na manutenção da homeostase 
intestinal e na prevenção da disbiose. Alimentos ricos em fibras, prebióticos e 
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Bifidobacterium, que são fundamentais para o equilíbrio (Illiano; Brambilla, Parolini, 
2020), enquanto dietas ricas em açúcares refinados e alimentos ultraprocessados 
podem levar à disbiose (Rinaldi et al., 2022).

Jawhara (2023) também relata que dietas ocidentais ricas em gordura e açúcar, 
com baixo teor de fibras vegetais, estão associadas ao aumento da prevalência de 
bactérias patogênicas no intestino, o que leva à inflamação sistêmica e um maior 
risco de doenças autoimunes, incluindo a alopecia areata. 

A inclusão de prebióticos e probióticos na dieta pode ajudar a restaurar o 
equilíbrio da microbiota e melhorar a regulação imunológica, oferecendo um potencial 
intervenção terapêutica para a alopecia areata e outras doenças autoimunes (Kang 
et al., 2022).

Outro estudo relevante sobre o papel da dieta na disbiose foi prolongado por 
Mousa et al. (2022), que explorou como a disbiose intestinal pode desencadear 
doenças autoimunes, como diabetes tipo 1 e artrite reumatoide. Eles concluíram 
que uma dieta rica em prebióticos e probióticos pode modular a microbiota e ajudar 
a prevenir a inflamação sistêmica, que muitas vezes está associada à exacerbação 
de doenças autoimunes. 

Por fim, Ballan et al. (2020) destaca que os prebióticos, como a inulina e 
os polifenóis, desempenham um papel crucial na promoção de uma microbiota 
saudável. Esses componentes alimentares são usados   seletivamente pelas 
bactérias intestinais benéficas, resultando na produção de ácidos graxos de cadeia 
curta que modulam a inflamação e mantêm a integridade da barreira intestinal, 
prevenindo a disbiose e suas consequências para a saúde sistêmica.

Relação entre a Microbiota Intestinal e a Alopecia Areata
A alopecia areata, caracterizada pela perda de cabelo em áreas específicas 

(figura 1), pode ser classificada em alopecia areata unifocal (figura 1A), alopecia 
areata multifocal (figura 1B), alopecia areata ofiásica (figura 1C) ou alopécia areata 
total (figura 1D),

Figura 1- Exemplificação dos tipos de alopecia areata.
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Fonte: Rivitti, 2005.

O diagnóstico da alopecia areata é geralmente clínico e baseia-se na 
apresentação de áreas bem delimitadas de perda de cabelo, sem cicatrização. A 
condição afeta tanto homens quanto mulheres, podendo ocorrer em qualquer idade, 
embora seja mais comum em crianças e adolescentes (Sahu et al., 2022).

Além da perda de cabelo, pacientes com alopecia areata podem apresentar 
alterações nas unhas, como pequenas depressões ou estrias, que são características 
associadas à condição. Esses sinais ajudam no diagnóstico diferencial com outras 
formas de alopecia não cicatricial. As lesões típicas apresentam-se sem sinais de 
inflamação visível no couro cabeludo, o que diferencia a alopecia areata de outras 
doenças de perda de cabelo com características inflamatórias (Anvitha; Srinivas, 
2021).

A tricoscopia tem se mostrado uma ferramenta valiosa no diagnóstico da 
alopecia areata. Esse exame permite a visualização de características específicas, 
como os pontos amarelos, que indicam a presença de folículos capilares vazios; 
cabelos em ponto de exclamação, que são cabelos quebrados perto da superfície 
da pele; e cabelos curtos, que são cabelos muito finos e curtos, típicos da fase de 
recuperação da doença. A combinação desses achados tricoscópicos é essencial 
para diferenciar a alopecia areata de outras condições de perda de cabelo, como a 
tinea capitis ou a tricotilomania (Divyalakshm et al., 2023).

Em casos onde o diagnóstico clínico não é claro, uma biópsia do couro 
cabeludo pode ser realizada. Histologicamente, a característica mais importante da 
alopecia areata é a presença de um infiltrado linfocitário ao redor do bulbo capilar. 
Esse achado é mais evidente nas fases iniciais da doença, mas pode desaparecer 
nas fases mais crônicas, o que torna a biópsia mais útil nos estágios agudos da 
condição (Agamia et al., 2020).

Exames de sangue não são necessários para o diagnóstico da alopecia 
areata, mas podem ser úteis na identificação de condições autoimunes associadas, 
como doenças da tireoide. A avaliação hormonal também pode ser considerada 
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metabólicas de alopecia (Sushmitha et al., 2023).
Embora a maioria dos pacientes com alopecia areata tenha um bom 

prognóstico, com recuperação espontânea dentro de um ano, cerca de 10% dos 
casos evoluem para formas mais graves, como a alopecia totalis ou universalis. 
Fatores como início precoce, história familiar de alopecia areata, ou presença de 
outras doenças autoimunes estão associados a um pior prognóstico (Vyshak et al., 
2020).

Uma das maneiras pelas quais a disbiose intestinal pode influenciar a alopecia 
areata é através da modulação das células do sistema imunológico. A microbiota 
intestinal saudável contribui para a produção de metabólitos como os ácidos graxos 
de cadeia curta (AGCC), que são cruciais para a regulação imunológica. A redução 
de bactérias produtoras de AGCC em situações de disbiose pode resultar em um 
estado inflamatório crônico, exacerbando a resposta autoimune observada em 
pacientes com alopecia areata (Hooper; Macpherson, 2010).

Em pacientes com alopecia areata, observou-se uma redução significativa 
na diversidade de espécies bacterianas benéficas, como Bacteroides e Clostridia, 
além de aumento na prevalência de bactérias patogênicas, como Proteobacteria e 
Firmicutes (Brzychcy et al., 2022). Essa mudança na composição bacteriana não 
afeta apenas o funcionamento do intestino, mas também a homeostase imunológica, 
predispondo o indivíduo a respostas autoimunes exacerbadas que atacam os 
folículos capilares. 

Além disso, a disbiose pode alterar a permeabilidade da barreira intestinal, 
aumentando o risco de “intestino permeável”, uma condição na qual moléculas 
e toxinas prejudiciais podem entrar na corrente sanguínea. Esse aumento na 
permeabilidade intestinal pode desencadear uma resposta imune desregulada, 
facilitando o desenvolvimento de doenças autoimunes, incluindo a alopecia areata 
(Kinashi; Hase, 2021). Estudos sugerem que a inflamação sistêmica resultante da 
disbiose pode atingir os folículos pilosos, resultando em sua destruição (Borde; 
Åstrand, 2018).

Outro aspecto importante dessa interação é o papel da microbiota intestinal na 
regulação das células T reguladoras (Tregs), que são essenciais para a manutenção 
da homeostase imunológica. A redução das populações de Tregs foi observada em 
indivíduos com alopecia areata, sugerindo que a disbiose pode contribuir para essa 
diminuição. A falha na regulação imunológica mediada por Tregs pode permitir que 
a resposta imune seja dirigida aos folículos pilosos, resultando em sua destruição 
(Rizzetto et al., 2018).

Estudos em modelos animais têm fornecido mais evidências dessa conexão. 
Camundongos criados em condições sem germes, ou seja, sem microbiota intestinal, 
mostram uma maior suscetibilidade ao desenvolvimento de doenças autoimunes. 
Esses resultados sugerem que a presença de uma microbiota equilibrada é 
essencial para a manutenção de uma resposta imune adequada e que a disbiose 
pode desempenhar um papel fundamental no desenvolvimento da alopecia areata 
(Yang et al., 2018).
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cérebro também pode ser relevante para entender os mecanismos da alopecia 
areata. A disbiose pode influenciar a produção de neurotransmissores e hormônios 
que, por sua vez, podem afetar o sistema imunológico. A inflamação crônica induzida 
pela disbiose tem sido associada a desordens neuroimunológicas, o que pode 
potencialmente afetar a saúde dos folículos pilosos, levando à alopecia (Borde; 
Åstrand, 2018).

Outro mecanismo potencial envolve a ativação de padrões moleculares 
associados a patógenos (PAMPs) e receptores Toll-like (TLRs), que podem ser 
modulados pela microbiota intestinal. Em casos de disbiose, a ativação excessiva 
desses receptores pode induzir inflamação descontrolada e uma resposta imune 
exacerbada, o que pode ser um fator importante na destruição dos folículos pilosos 
em pacientes com alopecia areata (Iacob; Iacob, 2019).

A relação entre a microbiota intestinal e a alopecia areata também pode 
ser influenciada por fatores ambientais, como a dieta. Alimentos processados, 
pobres em fibras e ricos em gordura podem alterar a composição da microbiota, 
promovendo o crescimento de bactérias patogênicas. Esse tipo de dieta tem sido 
associado a um aumento da inflamação intestinal e ao risco de disbiose, o que pode 
exacerbar a progressão da alopecia areata (Kinashi; Hase, 2021).

Por fim, os estudos sugerem que, além da alopecia areata, outras doenças 
autoimunes associadas à disbiose podem compartilhar mecanismos comuns. O 
entendimento desses mecanismos em doenças correlacionadas pode abrir novas 
possibilidades terapêuticas para o tratamento da alopecia areata (Rizzetto et al., 
2018).

Potencial de Terapias Baseadas na Modulação da Microbiota 
para o Tratamento da Alopecia Areata

Nos últimos anos, a modulação da microbiota intestinal tem emergido como 
uma estratégia inovadora para o tratamento de doenças autoimunes, incluindo a 
alopecia areata. O uso de probióticos, prebióticos e o transplante de microbiota 
fecal (TMF) são algumas das abordagens que têm sido investigadas para restaurar 
o equilíbrio microbiano e melhorar as respostas imunológicas em pacientes com 
alopecia (Kang et al., 2022).

Os probióticos são uma das estratégias mais exploradas e amplamente 
disponíveis no mercado. Eles consistem em cepas vivas de microrganismos 
que, quando ingeridas em quantidades adequadas, podem beneficiar a saúde 
do hospedeiro. Estudos indicam que determinadas cepas probióticas, como 
Lactobacillus e Bifidobacterium, podem ajudar a reduzir a inflamação sistêmica 
e modular a resposta imune em pacientes com alopecia areata, aumentando a 
população de bactérias benéficas no intestino e restaurando o equilíbrio imunológico 
(Piccioni et al., 2021).

O transplante de microbiota fecal (TMF) é uma abordagem mais avançada 
que tem mostrado sucesso em outras condições inflamatórias, como a colite 
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saudável para o trato intestinal de um paciente com disbiose tem o potencial de 
restaurar a microbiota saudável, controlando a inflamação e a resposta autoimune. 
Embora promissor em ensaios clínicos, seu uso para alopecia areata ainda está em 
estágios iniciais de pesquisa (Chen et al., 2020).

Prebióticos, como a inulina, também têm sido estudados como potenciais 
moduladores da microbiota. Eles promovem o crescimento de bactérias benéficas, 
como as do gênero Bifidobacterium, que são essenciais para a saúde imunológica. 
Incorporar prebióticos na dieta pode melhorar os sintomas da alopecia ao reduzir a 
inflamação e restaurar o equilíbrio microbiano (Sadagopan et al., 2023). Dietas ricas 
em fibras, vegetais e alimentos fermentados são conhecidas por promover a saúde 
intestinal, enquanto dietas ricas em gordura e açúcares podem promover disbiose. 
Mudanças alimentares podem melhorar a composição da microbiota e reduzir os 
sintomas da alopecia (Tsogka et al., 2023).

A eficácia das intervenções varia. Algumas cepas probióticas mostraram 
melhorar os sintomas de alopecia em até 60%, enquanto a eficácia do TMF 
em doenças autoimunes intestinais pode chegar a 70%, mas mais estudos são 
necessários para a alopecia (Liang et al., 2021).

Os riscos dessas terapias são baixos. Probióticos são geralmente seguros, 
com efeitos adversos leves em 10% dos casos, enquanto o TMF pode ter riscos 
maiores, como a transferência de patógenos, mas graves complicações ocorrem 
em menos de 1% dos casos (Belvoncikova et al., 2022).

O futuro das terapias com modulação da microbiota é promissor. Personalizar 
o tratamento com base no perfil microbiológico de cada paciente pode aumentar a 
eficácia e reduzir os efeitos adversos em doenças autoimunes, como a alopecia 
(Ziegler et al., 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O estudo da relação entre a microbiota intestinal e a alopecia areata revelou 
uma conexão significativa entre o equilíbrio microbiano no intestino e a regulação do 
sistema imunológico, destacando a complexidade dos mecanismos autoimunes que 
afetam os folículos capilares. Ao longo deste trabalho, ficou claro que a microbiota 
desempenha um papel crucial na saúde geral do organismo, sendo responsável 
por funções imunomoduladoras essenciais que, quando desreguladas, podem 
desencadear ou agravar doenças autoimunes como a alopecia areata.

Os principais pontos abordados incluem a importância da diversidade 
bacteriana na proteção contra inflamações e doenças, o impacto negativo da 
disbiose na resposta imunológica e a maneira como fatores externos, como dieta e 
estresse, podem influenciar essa microbiota. As descobertas sobre o eixo intestino-
pele reforçam a ideia de que a saúde intestinal está diretamente ligada à saúde 
cutânea, especialmente em doenças autoimunes.
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mais profunda da interação entre os sistemas corporais, em especial o papel da 
microbiota na imunologia e na dermatologia. A análise detalhada das pesquisas 
recentes permitiu ampliar meus conhecimentos sobre os tratamentos emergentes 
para doenças autoimunes, como o uso de probióticos e o transplante de microbiota 
fecal, oferecendo uma perspectiva inovadora sobre abordagens terapêuticas.

Este estudo também trouxe uma nova visão sobre como a integração de áreas 
de conhecimento aparentemente distantes, como a microbiologia e a dermatologia, 
pode proporcionar soluções mais holísticas e eficazes para o tratamento de 
condições complexas. Assim, compreendo agora que a abordagem interdisciplinar 
é fundamental para entender e tratar doenças autoimunes, o que representa uma 
valiosa lição para minha trajetória profissional futura na área de saúde e pesquisa.
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