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Resumo: Introducéo: A Sindrome do Intestino Irritavel (Sll) € um distdrbio gastrointestinal que
afeta entre 5% a 10% da populagdo mundial. Apesar de ser uma doenga intestinal funcional
frequente por todo mundo, s&o poucos os estudos que relatam a sua prevaléncia. Objetivo:
Compreender a eficacia da dieta Low FODMAPs no tratamento da Sindrome do Intestino
Irritavel. Metodologia: O trabalho trata-se de uma revisdo integrativa utilizando das bases de
dados eletrdnicas Google Académico, SciELO (Scientific Electronic Library Online), PubMed
entre os meses de margo e junho de 2023. Os critérios de incluséo utilizados na pesquisa
foram: teses de mestrado, estudo de revisdo bibliografica, estudos randomizados, ensaios
clinicos, estudos publicados entre 2014 a 2022 escritos em inglés e portugués. Resultados:
7 artigos apresentaram o protocolo Low FODMAP como uma boa estratégia no tratamento
da SlI, apenas 1 estudo relatou que a redugdo do FODMAP associada a outra estratégia.
As pesquisas conseguiram identificar que frequéncia e consisténcia das fezes melhoraram,
atingindo o tipo 4 da Bristol Stool Form Scale. Conclus&o: A restrigdo de FODMAPSs é uma
estratégia nutricional eficiente para o tratamento de pacientes com Sll. Um dos pontos
observados nas pesquisas foram em relagdo a consisténcia das fezes dos participantes, onde
a dieta conseguiu melhorar ndo somente o transito intestinal, mas também a consisténcia das
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fezes, principalmente em SII-D. E importante salientar que a dieta ndo possui proposta de
cura da doenga, mas sim de minimizar os sintomas e melhorar a qualidade de vida.

Palavras-chave: sindrome do intestino irritavel; dieta fodmap; dietoterapia.

Abstract: Introduction: Irritable Bowel Syndrome (IBS) is a gastrointestinal disorder that
affects between 5% and 10% of the world’s population. Despite being a common functional
intestinal disease worldwide, there are few studies that report its prevalence. Objective: To
understand the effectiveness of the Low FODMAPs diet in the treatment of Irritable Bowel
Syndrome. Methodology: The work is an integrative review using the electronic databases
Google Scholar, SciELO (Scientific Electronic Library Online), PubMed between the months
of March and June 2023. The inclusion criteria used in the research were: theses of master’s
degree, bibliographic review study, randomized studies, clinical trials, studies published
between 2014 and 2022 written in English and Portuguese. Results: 7 articles presented the
Low FODMAP protocol as a good strategy in the treatment of IBS, only 1 study reported that
the reduction of FODMAP associated with another strategy. Research was able to identify
that stool frequency and consistency improved, reaching type 4 on the Bristol Stool Form
Scale. Conclusion: FODMAPs restriction is an efficient nutritional strategy for the treatment of
patients with IBS. One of the points observed in the research was in relation to the consistency
of the participants’ stools, where the diet managed to improve not only the intestinal transit,
but also the consistency of the stools, mainly in IBS-D. It is important to emphasize that the
diet does not have a proposal to cure the disease, but to minimize the symptoms and improve
the quality of life.

Keywords: irritable bowel syndrome; fodmap diet; diet therapy.

INTRODUCAO

A Sindrome do Intestino Irritavel (Sll) € um distirbio gastrointestinal (Gl) que
afeta entre 5% a 10% da populacdo mundial. Ela é caracterizada por uma série
de sintomas, como: dor abdominal, inchago, flatuléncia, alteracées nos habitos
intestinais. Apesar de ser uma doenca intestinal funcional frequente por todo mundo,
sdo poucos os estudos que relatam a sua prevaléncia. Isso ocorre porque torna-
se dificil estimativas precisas devido uma auséncia de biomarcadores da doenga
(Radovanovic-Dinic, 2018; Ford et al., 2020).

A etiologia da SlI é heterogénea e complexa, os sintomas da Sll séo
resultantes de diversos fatores como dismotilidade intestinal, fatores genéticos e/
ou ambientais, fatores psicolégicos, hipersensibilidade visceral, e também, um a
desregulacéo entre o eixo intestino-cérebro. O trato gastrointestinal possui barreiras
de protecdo que sao formadas pelas células epiteliais intestinais mucosas e suas
secrecdes de muco (Bonetto et al., 2021; Conceigdo, 2022).

Diante disso, existem células adjacentes que sdo unidas por proteinas
que formam as tight junctions, elas sdo responsaveis por impedir a entrada de
macromoléculas para dentro do tecido. Quando as fight junctions sofrem altera¢des
ocorre uma maior permeabilidade intestinal, essa disfuncdo tem sido associada a
maior hipersensibilidade visceral e dor na Sll (Abbas et al., 2019).
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Os critérios de Roma Ill e Roma IV que estao relacionados a sintomatologia
dos pacientes em determinados periodos de tempo. Sao levados em consideragéo
sintomas clinicos, como: mudanga no numero de evacuagdes e consisténcia das
fezes, dores abdominais, entre outros. Além disso, utiliza-se a escala de Bistrol com
o intuito de identificar os subgrupos da SlI (Ford, 2020; Grzesiak et al., 2017).

Com isso, apds a diagnéstico o tratamento da SlI deve ser iniciado, a redugao
dos sintomas gastrointestinais globais costumam ser um desafio pois sdo multiplas
manifestagdes. Diante disso, &€ necessaria uma combinagao de abordagens farma-
colégicas com uso de anticolinérgicos, antidiarreicos e antiespasmaddicos; e nao
farmacolégicas como exercicio fisico, acompanhamento psicolédgico e dietoterapia
(Nadai, 2017; Cassimirro et al., 2018).

Entende-se que alimentagao é um dos principais fatores que comprometem
0 quadro clinico dos pacientes. Alguns estudos tém demonstrado que uma dieta
pobre em FODMAPS pode reduzir significativamente a sintomatologia da Sll, pois
ela reduz de forma consideravel esses substratos que sdo mal absorvidos pelo
intestino delgado. O foco central da dieta é diminuir o consumo de carboidratos de
cadeia curta que sdo mal absorvidos pelo intestino delgado (Batista; Xavier; Silva,
2022; Domingo; Sanchez, 2020). Esse tipo de abordagem terapéutica melhora os
sintomas apresentados pelos pacientes.

Aestratégia nutricional da dieta Low FODMARPS é desenvolvida em trés etapas
que duram por volta de seis semanas. Essas fases visam identificar os niveis de
tolerancia dos pacientes aos FODMPS, com o objetivo de controlar esses sintomas a
longo prazo. Entende-se que a alimentacao é um fator primordial para ser ajustado,
pois ela auxilia a minimizar/evitar caréncias nutricionais que podem ser geradas
devido a restricdo de alimentos e o desconforto gastrointestinal (Molina-Infante et
al., 2016; Murillo; Arévalo; Jauregui, 2016; Staudacher et al., 2020; Bastos, 2016).

O crescente desenvolvimento dos disturbios gastrointestinais tem mostrado
cada vez mais que a alimentag¢ao é um fator primordial a ser observado. A Sindrome
do Intestino Irritavel afeta a qualidade de vida dos individuos acometidos, interferindo
em suas relagdes sociais, desempenho sexual, afastamento no ambiente de trabalho,
além de ser um dos disturbios gastrointestinais mais abordados atualmente. Em
virtude disso, este trabalho buscar compreender como a modulagao intestinal e a
restricdo dos FODMARPS pode a melhorar a qualidade de vida dos pacientes.

Portanto, em busca de entender melhor a aplicacdo da dieta baixa em
FODMAPs na Sindrome do Intestino Irritavel, o estudo tem por objetivo compreender
a eficacia da dieta Low FODMAPs no tratamento da Sindrome do Intestino Irritavel.

METODOLOGIA

O trabalho trata-se de uma revisdo integrativa, utilizando das bases de
dados eletrénicas Google Académico, SciELO (Scientific Electronic Library Online),
PubMed entre os meses de margo e junho de 2023. Os descritores escolhidos
foram “Microbioma Intestinal” “irritable bowel syndrome”, “FODMAPS”, consultados
em DeCS (Descritores em Ciéncia da Saude) e conectados pelo operador booleano

AND.

45

50 ojnpdoD




Dieta, Alimentacdo, NutricGo e Saude - Vol. 10

A monografia seguiu os seguintes critérios de elegibilidade: (1) meta-analises,
(2) ensaios clinicos, (3) tese de mestrado, (4) revisdes bibliograficas, (5) artigos
cientificos, (6) estudos publicados entre 2014 a 2022, (7) estudos escritos na lingua
inglesa e portuguesa. Estudos de comparacao entre a dieta Low FODMAP com
outros protocolos dietéticos para o tratamento da Sl também foram incluidos, com
intuito de analisar a eficacia da dieta baixa em FODMAPs em comparagao as outras.
Os estudos foram selecionados de acordo com os critérios de elegibilidade.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados das pesquisas selecionadas estao descritos no quadro 1.
Quadro 1 - Dados correspondentes aos artigos revisados sobre Manejo

Nutricional na Sindrome do Intestino Irritavel utilizando FODMAPs.

Autor/ Ano

nos sintomas

Titulo Objetivo Métodos Resultados Conclusao
Em participantes
F tabl FCSEI\?A!\IP(nzwa)' an
ermentable : s causaram
h ) Garantir altas =
oligo-, di-, ; = Estudo pontuagdes IBS-SSS
monosaccharides, 'r&?.ﬁ’:tg;s ge realizado em mais altas (média Em particioan-
and polyols variedadgde design cruzado de 240, 95% CI) tespcom gll
(FODMAPS) but | FODMAPs, giu- | duplo-cego, d(o qg%go‘gg)ceb" 0s FODMAPs
not gluten, elici J controlado p=0, ou ; -
Nordin et | modest symptoms ;?/gl?:r ’())lsce?el:ict)oz por placebo e | gluten (p=0,013); ndo tt'ger;%'geus?; ?]fgé
al. 2022 of irritable bowel randomizado. foram encontradas

FODMAPS em
21 dias ou dieta
tipica austra-
liana.

dieta com baixo
teor de FODMAP.
Os pacientes de
todos os subtipos
de SlI tiveram maior
satisfagdo com a
consisténcia das
fezes durante a dieta
com baixo teor de
FODMAP.

X . intomas tipicos
syndrome: a Foram 110 par- diferengas entre os sin
double-blind, dOaSiSSItleurign(?eo ticipantes, entre grupos placebo e daoSI:&gr;q#ggto
placebo- ontuacio de eles homens e | gldten (p=1.0). Houve te?ve ofeito
controlled, Pavidad% da SlI mulheres com grandes diferencas :
randomized three- | 9 (IBS-SSS) Sll. interindividuais nas
way crossover trial ' pontuagdes IBS-SSS
associadas ao trata-
mento.
Individuos com SlI
tiveram escores de
sintomas gastroin-
testinais gerais mais
baixos (IC: 95%)
enquanto estavam
Estudo realiza- em uma dieta baixa
do com 30 parti- em FODMAPSs, em
cipante com SlI comparagao com a
e 8 saudaveis, dieta australiana (IC
Investigar os homens e de 95%; p < 0,001) Uma dieta
Adiet low in efeitos de uma | mulheres. Parti- e a dieta habitual pobre em FOD-
Halmos et FODMAPSs redu- dieta pobre em cipantes foram dos participantes. MAPs reduziu
al. 2014 ces symptoms FODMAPs em aleatoriamente Os sintomas foram efetivamente
) of irritable bowel comparagao designados reduzidos, enquanto os sintomas
syndrome com uma dieta para grupo com os pacientes com gastrointestinais
australiana. dieta baixa em Sll estavam na funcionais.
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Autor/ Ano Titulo Objetivo Métodos Resultados Conclusao
f o Cinquenta participan-
ES:S;S“%'[R?SQ tes foram incluidos
: . com SlI foram no grupo | (n = 23)
Investigar o efei- randomizados ou no grupo Il (n =
to a longo prazo em dois grupos 27). Os participantes
da educacao Grupo 1gini<‘:)iou' em ambos 0s grupos
alimentar em a gieta Low eram semelhantes Aredugéo nos
- uma dieta de nos valores basais, FODMAPs
ng%gﬁgmng;g?ﬂ;e baixo teor de oli- FSéDS%/ZZ:SAgS mas com mais melhora os
Harvie et s mpton)g control gossacarideos, grupo Il até homens no grupo |. sintomas da SlI
al. 2017 v)\;ith reintroduc- dissacarideos e [ =% oo | Houve um IBS-SSS e essa melhora
. tion of selected poliois fermenta- dg com arga é?o significativamente pode ser man-
FODMAPS veis (FODMAP) mudoFt)J a"r:a * | menor (p <0,0002) e tida durante a
nos sintomas uma dietapbaixa aumento da QoL (p reintrodugéo dos
da sindrome do em FODMAP <0,0001) no grupo FODMAPs
intestino irritavel enquanto o I vs grupo [l em 3
(Sll) e na quali- u qo | come- | Meses. Aredugao da
dade de vida goupa desafiar IBS-SSS foi susten-
govamente os tada por 6 meses no
alimentos. grupo Ig?ursgl;ﬁada no
Ensaio Clinico, A
Quarenta e dois leodas as trés £ mai
pacientes com ietas reduziram mais
SIl. de acordo ‘agravidade dos adequado
com os critérios | Sintomas (p <0,01), recomendar
Effect of Three de Roma IV, inchago (p < 0,01) uma dista
Diets (Low-FOD- | O objetivo deste foram inclui- ( idOOB?)bgomméFhaJra F((q)uDeN(l:thsnrngs
MAP, Gluten-free estudo é avaliar | dos. Dietas com P A ’
and Balanced) se diferentes baixo teor de da qualidade de adequadamente
h e, Frhetaa
Paduano et Irri . vida (p< 0,05); 3% distribuida
al. 2019 on Irritable dietas podem FODMAP, sem dos pacientes em diferentes
Bowel Syndrome | melhorar a qua- | gluten e balan- expressaram refeictes ao
Symptoms and lidade de vida ceadas foram refgréncia cla lon c?do dia
Health-Related na Sll. propostas para zieta com bgixo evitgando sua
Quality of Life cada paciente t FODMAP
na mesma eor de FO , sobrecarga e
sucessdo. Cada 11% pela sem com uma correta
dieta foi gluten e 86% pela distribuicéo de
seguida por 4 dieta balanceada (p calorias.
semanas. <0,01)
P?squisa de
iteratura A hA avidA
Realizar uma re- usando os Uma dieta sem (';‘i:g QSﬁ?:\ig%?gs-
A Systematic visdo sistematica | bancos de da- gluten foi associada ara recomendar
Rexiew and e meta-andlise dos eletrénicos a sintomas globais puma dieta sem
Meta-Analysis de ensaios cli- MEDLINE reduzidos em compa- | 1ie o ted
Evaluatingythe nicos randomi- EMBASE, Co- | ragdo com uma dieta gzir e ‘;intomas
Efficacy of a Glu- zados (RCTs) chrane Central controle (RR =0,42; da SlI. Ha evi-
Dionne et ten-Fre):a Diet and examinando a Register of IC 95%). Uma dieta déncias de que
al. 2018 a Low FODMAPs eficacia de die- Controlled En- baixa em FODMAP uma dieta c%m
Diet i ! tas de exclusdo | saios, Cochrane | foi associada a sinto- :
iet in Treating (focamos em Database of mas globais reduzi- baixo teor de
Symptoms of p h 9 = FODMAP ¢ efi-
Irftable Bowel baixo FODMAP Systematic dos em comparagéo caz na reducio
Syndrome e dietas sem Reviews via com intervencdes de dos sintom%s
Y! gluten (GFD)) OVIDSP para controle (RR = 0,69; m ient
na SlI RCTS de dietas IC 95%). e
de excluséo
em Sll.
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could be predicted

by symptom seve-

rity: A randomized
crossover trial

tificar possiveis
preditores de
resposta clinica
a uma dieta bai-
xa em FODMAP
e sensibilidade a
FODMAP na SlI.

a dois periodos
de dieta de
7 dias, com
quantidades
baixas (4 g/dia)
ou moderadas
(23 g/dia) de
FODMAPs.

trointestinais (p <
0,05 para todos),
bem como fezes
mais firmes (p= 0,03)
e menos frequen-
tes (p< 0,01) apos
intervengdo FODMAP
baixa, mas nédo apos
intervencdo FODMAP
moderada.

Autor/ Ano Titulo Objetivo Métodos Resultados Conclusao
A gravidade dos
sintomas da S| foi
reduzida em ambos
Estudo os grupos (p< 0,0001 | Uma dieta pobre
Cqmparar 0s multicéntrico em ambos os grupos em FODMAPs
Diet low in FOD- efeitos de uma paralelo sim- antes vs no final da ‘reduz os
MAPSs reduces dieta pobre em ples-cegd de 75 dieta de 4 semanas), sintomas da
symptoms of FODMAPSs com pacientes que (p=0,62). No final do Sll, bem como
irr)i/table bowel o aconselha- reencheram periodo de dieta de 4 os conselhos
Béhn et syndrome as mento dietético gs critérios de semanas, 19 pacien- | dietéticos tradi-
al. (2015) wellyas traditional tradicional em Roma IlI tes (50%) no grupo cionais da Sll. A
A ’ tudo para de baixo FODMAP combinagéo de
dietary advice: um es Sll e foram ma- : = G
h controlado ; tiveram redugbes elementos des-
a ratndlzl)rzlie;dl randomizado de trlgula(tip_s erz nos escores de sas 2 estratégias
controlled tria pacientes com ambulatorios de gravidade da SlI 250 pode reduzir
Sll. ga_:t;(;egt(gglg— em comparagao com ainda mais os
g UeCid- 1 alinha de base vs 17 | sintomas da Sli
pacientes (46%) de
dieta tradicional da
Sl (p=.72)
A gravidade dos
sintomas gastroin- Uma dieta pobre
Estudo rando- testinais (p = 0,04), em FODMAPs
efgi(t)(r)gp(?éadrigtsas mizado, cruza- a consisténcia das ) reduz os
com contetido dg, (ri_tgplo-c?go. ffeze§ (p= 3,01f) ea tsmtzimet\‘s gas-
: : articipantes requéncia das fezes rointestinais e
Lrg‘gu'(::gg '\g'gﬁo?r']e_t SgSDu“gAnf’ ogglr);ﬁ adultos com (p = 0,01) diferiram afeta os habitos
testinal sgm toms | do nos sintomas SlI (critérios de entre as interven- intestinais na SlI,
in irritabl); bpowel astrointestinais Roma IV, n = gdes, com redugao em comparagéo
Algera et syndrome and (gGI) e habitos in- 29) foram inclu- geral da gravidade com uma dieta
al’ 2022 clinical response | testinais e iden- idos e aderiram dos sintomas gas- FODMAP mode-

rada. A avaliagdo
da gravidade da
Sll antes da in-
tervengéo pode
ser usada para
prever a respos-
ta clinica a uma
dieta baixa em
FODMAP.
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Autor/ Ano

Titulo

Objetivo

Métodos

Resultados

Concluséao

Cardoso,
2018.

Low FODMAP

Diet: Efficacy in
the Control Of

Irritable Bowel
Syndrome (IBS)

Avaliar a
eficacia, exe-
quibilidade e

aceitabilidade de
uma abordagem
alimentar restrita
em FODMAP
no alivio da
sintomatologia
e na melhoria
da qualidade de
vida de doentes
com SlI, determi-
nando com a
reintrodugao
alimentar o(s)
subgrupo(s) de
FODMAP mais
implicado(s) na
exacerbagao sin-
tomatdlogica.

Apos avaliagéo
da existéncia
de transtorno

emocional
inicial pela

Hospital Anxiety

and Depression
Scale (HADS)
e dos habitos

alimentares, foi
implementada
uma dieta restri-
ta em FODMAP,
durante 6
semanas, em
doentes com
diagnéstico
de SlI. Neste
periodo, foi
avaliada a evo-
lugéo semanal
da frequéncia
sintomatoldgica
e, no final, a
evolugéo global
dos sintomas
através do

Irritable Bowel

Syndrome —
Global Asses-
sment Scale
(IBS-GAl), a
gravidade da
sintomatologia
através do

Irritable Bowel

Syndrome
— Severity

Scoring System

(IBS-SSS) €, a
qualidade de

vida através do

Irritable Bowel

Syndrome —
Quality of Life
(IBS-Qol.).

Verificou-se uma
redugdo no consumo
total de FODMAP
(p<0,001), sendo
que 52,8% referiu
ter tido facilidade
na implementa-
¢ao da restrigao.
Observou-se uma
melhoria moderada
e ou substancial no
IBS-GAl em 88,9%
(p <0,001) e no IBS-
-QoL (p < 0,001). Os
niveis de ansiedade
e depresséo iniciais
nao tiveram associa-
¢éo com o IBS-SSS,
apresentando uma
associagdo inversa
com o IBS-QoL. Veri-
ficaram-se melhorias
significativas na 1@
semana de restricdo
total de FODMAP
em toda a sintoma-
tologia, exceto na
obstipagdo. Com
a reintrodugéo dos
FODMAP observa-
ram-se, frequéncias
de intolerancia entre
os 30,8% para os
frutanos e os 80,8%
para alactose.

Uma dieta restri-
ta em FODMAP,
implementada
durante 6 sema-
nas, é efetiva
na diminuigédo
da gravidade e
frequéncia dos
sintomas Gl e na
melhoria da qua-
lidade de vida
nestes doentes
com SlI.
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Autor/ Ano Titulo Objetivo Métodos Resultados Conclusao
Estudo
cruzado,
randomizado,
simples-cego.
Vinte e sete
Sll e seis
individuos
saudaveis
foram alocados
aleatoriamente
em uma das
duas dietas Os indices fecais
fornecidas foram semelhantes
por 21 dias, em IBS e individuos
diferindo saudaveis durante
apenas no as dietas habituais. A " .
conteudo dieta baixa em FOD- rlg:ﬁtﬁg ggﬁtggg:)
FODMAP MAP foi associada de FODMAP
(média com maior pH fecal tam efeitos
(95% IC) vs (7,37 (7,23a7,51) vs
Diets that differ comparar os | gustralianoe, | 7.16(7.02a7,30);p | Marcantes na
: ; efeitos de uma : _ composigcao
Halmos et | 1M their FODMAP dieta em seguida, =0,001), concentra- ! A
pobre em = da microbiota
al. 2015 content alter the FODMAP com passou para ¢oes semelhantes intestinal. As
colonic luminal uma dieta tipica a outra dieta de acidos graxos de implicacoes da
microenvironment australiang com periodo de cadeia curta, maior redz éoga longo
' washout 221 diversidade micro- G dai 9
dias. As fezes biana e abundancia pl;aééodeaFlggDe—s—
passaram por bacteriana total re- MAPS requerem
uma corrida de | duzida (9,63 (9,53 a elucidg 20
5diasemsua | 9,73)vs 9,83 (9,72 a ¢d0.

dieta habitual e
do dia 17 ao dia
21 das dietas
de intervengao
foram
agrupadas,
eopH,as
concentragdes
de acidos
graxos de
cadeia curta e
a abundancia
e diversidade
bacteriana
foram avaliadas

9,93) log ,, copias/g;

p<0,001) em

comparagdo com a
dieta australiana

Fonte: autoria proépria.

A estratégia nutricional com baixo teor de carboidratos simples fermentaveis
foi desenvolvida com intuito de ajudar pacientes com SllI a melhorar desconfortos
gastrointestinais como a distensdo e dor abdominal, diarreia, flatuléncia. Nesse
primeiro experimento, os autores puderam concluir que a retirada da frutose livre
e frutanos possibilitou uma melhora sintomatica em alguns pacientes com SlI
(Shepherd; Gibson, 2006; Halmos et al., 2015). Acredita-se que essa melhora dos
sintomas nos participantes ocorre devido ao aumento da sensibilidade visceral que
os pacientes com Sll possuem, e ainda, que essa evolugéo esta correlacionada ao
subtipo de SII.

Estudos tém demonstrado uma resposta positiva de pacientes com Sll a dieta
pobre em FODMAP, associando essa dieta a melhora nos sintomas da Sll. Uma
pesquisa realizada com 75 pacientes comparou os efeitos de uma dieta pobre em
FODMAPs em relagao a dieta tradicional da SlI, ela observou que de acordo com o
subtipo da doencga os efeitos das dietas poderiam ser mais ou menos responsivos
ao tratamento dietético. Nas duas dietas tornou-se possivel observar que a idade e
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subtipo da Sll influencia na possibilidade de resposta positiva ao tratamento (Béhn
et al., 2015).

Bohn et al. (2015), dividiu os pacientes em dois grupos, o A foi 0 que seguiu
a dieta Low FODMAPs e o grupo B a dieta tradicional da SllI. Foi possivel observar
que os sintomas gastrointestinais de ambos os grupos demonstraram respostas
positivas no final do periodo de intervengédo reduzindo a frequéncia das dores
abdominais, gravidade da distensdo abdominal e interferéncia na rotina. Além
disso, o grupo A reduziu o niumero de evacuagdes diarias, enquanto o grupo B néo
demonstrou efeito significativo.

O estudo de Boéhn et al. (2015), demonstra que os pacientes que possuem
SII-C nao apresentam redugao dos sintomas tdo expressivas quanto os que
possuem a SlI-D. Com isso apesar do estudo demonstrar numericamente que
pacientes com SlI-D respondem de forma favoravel ao tratamento Low FODMAPs
(cerca de 69% dos pacientes), os grupos SlI-C e SlI-M nao obtiveram o mesmo
resultando, melhorando apenas 44% e 42% dos pacientes, respectivamente. Isso
nos faz acreditar que nos pacientes com SlI-D a sensibilidade visceral € maior que
nos pacientes com SlI-C E SlI-M. No entanto, apesar do resultado favoravel para o
subtipo diarreico o estudo nao consegue comprovar que a dieta baixa em FODMAPs
€ superior ao protocolo padrao ja utilizado.

As pesquisas realizadas por Harvie et al. (2017) e Béhn et al. (2015), relataram
que o acompanhamento com nutricionista e a educagao nutricional a respeito da
baixa ingestdo de FODMAPs ¢ eficiente para diminuir a gravidade dos sintomas dos
pacientes e melhorar a adesao da dieta dos pacientes que possuem a sindrome.
Portanto, o acompanhamento com profissionais especializados nesta area é de
extrema importancia para melhorar ndo apenas o bem estar fisico, mas também
social desses individuos.

Dentro da analise de Harvie et al. (2017), os pacientes que obtiveram
educagéo nutricional na fase de reintrodugdo dos FODMAPSs na dieta conseguiram
uma melhor ingestéo de fibras alimentares sem uma piora nos sintomas. Ou seja,
0s autores conseguiram demonstrar que o acompanhamento dietético e a educacéo
nutricional conseguem ajudar os pacientes a reduziram a sintomatologia e por
consequéncia ter uma melhor qualidade de vida.

Do mesmo modo, outro artigo traz uma analise similar a de Bohn et al. (2015),
foram comparadas duas dietas: dieta pobre em FODMAPs e a dieta australiana
tipica. Halmos et al. (2014), realizaram o estudo com 30 pacientes com Sll e 8
pacientes controles saudaveis. Eles conseguiram observar que pacientes com SlI
que seguiam a dieta Low FODMAPs reduziram significativamente seus sintomas,
cerca de 70%, em todos os subtipos da Sll em 21 de 30 participantes. Foi relatado
que o controle dos sintomas se manteve apos 7 dias da implementagédo da dieta
Low FODMAP.

Um dos pontos positivos do estudo de Halmos et al. (2014), é que os grupos
passaram pelas duas dietas e nelas foram ofertados todos os nutrientes, incluindo
o amido resistente e as fibras, fazendo assim com que os resultados dos estudos
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sejam verdadeiros em relagao a influéncia da dieta baixa em FODMAPs. A avaliagéo
realizada em individuos livres da Sll ndo demonstrou diferenca entre o consumo
alimentar pré-existente e as duas dietas controle.

No entanto, em um estudo realizado por Paduano et al. (2019), eles comparam
a dieta baixa em FODMAPs com mais dois tipos de dietas e ndo observaram uma
superioridade da mesma em relagdo aos outras duas quando se trata da redugéao de
dores abdominais. Em suma, o protocolo Low FODMAPs foi 0 Unico que conseguiu
regularizar as fungdes intestinais, os individuos conseguiram atingir a 42 série da
Escala de Bristol.

Em relagdo a consisténcia das fezes Paduano et al. (2019), demonstrou que
houve uma diferenga significativa (p= 0,003), onde os participantes que estavam
seguindo a dieta baixa em FODMAPs conseguiram deixar as fezes mais sélidas.
Entre eles estao 14 participantes com SlI-D que obtiveram melhora para o tipo
4 da escala, dos participantes com SlI-C 7 de 10 também obtiveram melhora na
consisténcia das fezes, e apenas 3 nao apresentaram nenhuma alteracdo. Os
individuos com SII-M 2 de 5 expressaram melhora, 1 paciente piorou e 2 nao
tiveram alteracdo. Um dos pontos questionaveis é os resultados do estudo sao
baseados nos relatos dos pacientes, sem a realizacdo de exames bioquimicos.
Entao, é presumivel que a utilizagdo desse protocolo auxilia ha regulagéao do transito
intestinal em alguns tipos de SlI.

Entretanto, os autores relataram que acreditam que uma dieta mediterranea
com quantidades adequadas de carboidratos, lipideos, proteinas ajude melhor na
adeséo e custos dos pacientes. Pois ajuda a prevenir o excesso de FODMAPs e se
torna menos restritiva que o protocolo da Low FODMAP (Paduano et al., 2019). E
necessario avaliar se a dieta mediterrdnea conseguiria trazer os mesmos resultados

em relagao a reducdo dos sintomas dos pacientes.

Dionne et al. (2018), realizou um compilado de diversos artigos a respeito
da Sll onde comparava a eficacia de uma dieta sem gluten e uma dieta baixa
em FODMAPs no tratamento da Sll, nessa pesquisa foi constatado que ndo ha
evidéncia que comprovem a recomendacéo de uma dieta livre de gluten e um dos
artigos inclusos demonstrou que qualquer beneficio trazido pela dieta livre de gluten
estava correlacionado a redugdo dos FODMAPs na dieta. Nordin et al. (2022), em
um estudo cruzado duplo-cego, controlado por placebo e randomizado constataram
que o consumo do FODMAPs em excesso pode interferir nos sintomas globais da
Sll, mas o gluten ndo possui essa mesma influéncia em relagéo a doenca.

Emvariosdosestudosos FODMAPs potencializaramamelhorasintomatoldgica
da maioria dos pacientes, sendo eles subtipados e nao subtipados (Nordin et al.,
2022; Dionne et al., 2018; Paduano et al., 2019; Béhn et al., 2015). Ao destrinchar
o estudo realizado por Cardoso (2019), ele relata que todos os participantes da sua
pesquisa apresentaram melhoria dos sintomas, sendo ela considera moderada e/ou
substancial para grande maioria. O que em todos os estudos se tornou perceptivel é
que ha um nivel de eficiéncia maior da dieta em SlI-D do que na SII-C, e isso pode
estar relacionado ha mecanismos patofisiolégicos dos FODMAPs (Carabotti et al.,
2015).
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Conforme relatado por Cardoso (2018), nos estudos ndo ficam contestado
de forma precisa quais os mecanismos fisiopatolégicos que fazem com que a
dieta seja mais responsiva a um tipo de Sll do que outro. Isso ocorre devido a
diferenca dos subtipos dos participantes e as diferengas nas pontuagdes totais do
IBS-SSS relatados. Um levamento trazido pelo autor é que talvez para que haja
maiores beneficios na SlI-C seja necessario que o periodo de restricdo de FODMAP
seja maior que o de 6 semanas, entretanto a pesquisa nao traz uma informagao
conclusiva em relagao a isso.

Parafraseando Algera et al. (2022), que os FODMAPs trazem desconforto
gastrointestinal, distensdo abdominal e influenciam nos habitos intestinais de
individuos com SlI ja esta comprovado. No entanto, existem subtipos da Sll que
a dieta se torna mais eficiente como: SlI-D e SlI-M em comparagao com a SlI-C.
Eles conseguiram concluir que uma dieta baixa em FODMAPs reduz os sintomas
significativamente em comparagdo com uma dieta moderada em FODMAP, e ainda,
que a composigao da microbiota intestinal e aporte adequado de nutrientes preveem
uma melhora de sintomas associados a dieta Low FODMAP.

Diante do exposto, ¢é visivel a eficacia da dieta Low FODMAP no tratamento
da SllI, principalmente a SlI-D. Mas existem preocupacdes a serem levadas dm
consideragao, principalmente quando se fala do seu efeito a longo prazo na
microbiota intestinal e aporte nutricional que a dieta proporciona. Com a restricao
ocorre a exclusdo de substratos importantes para fermentacdo bacteriana, os
frutanos e galactanos.

Em consequéncia disso, ocorre uma diminuigdo na quantidade de bactérias
favoraveis ao intestino, como as do género Bifidobacterium e Lactobacillus. A
fermentagdo que essas bactérias sdo responsaveis faz a sintese dos acidos
graxos de cadeia curta (AGCC), como o acido butirico, acidos acéticos, esses sédo
primordiais para saude do cdélon (Paduano et al., 2019; Staudacher et al., 2021).

Cardoso (2019), atesta que o tempo necessario para implementagéo da dieta
Low FODMAP é de 4 a 6 semanas. No entanto, a maioria dos estudos apresentados
nao seguiram esse periodo de teste da dieta, o que ndo permite uma analise
precisa da eficacia maior ou menor de uma conduta alimentar em relagao a outra.
Além disso, a maioria dos artigos n&o analisa os sintomas em um periodo apoés
o tratamento para verificar se houve aumento da tolerancia ou se os sintomas sé
melhoraram no momento na implementagao na dieta.

O estudo demonstrou os beneficios da redugdo dos FODMAPSs da alimentacao
de individuos com a Sll. No entanto, apesar da dieta reduzir os sintomas da sindrome
ela pode implicar em diversas caréncias nutricionais e microbioldgicas, e por isso,
precisa ser bem ajustada e acompanhada por profissionais capacitados. Além disso,
em todas as pesquisas apresentadas muitos individuos acabaram desistindo antes
de finalizar o tratamento por correlacionar a dieta como dificil e restritiva demais.

O estudo buscou compreender a eficacia da dieta Low FODMAPs no
tratamento da Sindrome do Intestino Irritavel. Foi possivel observar que o tratamento
€ complexo, demorado e requer paciéncia, principalmente porque requer mudangas
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nos habitos de vida e na alimentagdo. Entretanto, ainda ha limitagdes em conseguir
determinar os beneficios do efeito da dieta a longo prazo.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os estudos apresentados trazem evidéncias de que os FODMAPSs provocam
sintomas gastrointestinais e que a utilizagado do Protocolo Low FODMAP auxilia na
reducdo da sintomatologia dos pacientes. Um dos pontos positivos das pesquisas
foi em relagdo a consisténcia das fezes dos participantes, onde a dieta conseguiu
melhorar ndo somente o transito intestinal, mas também a consisténcia das fezes,
principalmente em SlI-D.

E necessario que o protocolo seja introduzido e acompanhado por um
nutricionista com o intuito de evitar caréncias nutricionais, tanto de macro quanto
de micronutrientes, pois caso seja utilizada a longo prazo pode tornar-se prejudicial.
Apenas 1 estudo demonstrou apoio a utilizagdo de outra dieta no lugar da Low
FODMAP, enquanto os outros 7 concordaram que a dieta € uma estratégia valida
no periodo de controle dos sintomas.

Entretanto, ainda existem limitagdes cientificas e lacunas abertas em relagao
ao periodo de implementagao da dieta, sendo a maioria das pesquisas utilizam
apenas o periodo de 4 semanas. Desse modo, sdo necessarios mais estudos que
analisem a dieta e a remissdo dos sintomas em periodos apds o tratamento para
verificar se houve aumento da tolerancia ou se houve melhora apenas na ocasiao
de implementagdo da dietoterapia. E importante salientar que a dieta ndo possui
proposta de cura da doenca, mas sim de minimizar os sintomas e melhorar a
qualidade de vida daqueles que sofrem com a sindrome do intestino irritavel.
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