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A Sensibilidade Ao Glaten Nao-Celiaca (SGNC) Como Fator Contribuinte
Ao Desenvolvimento Da Disbiose

Non-Celiac Gluten Sensitivity (NCGS) as a Contributing Factor to the

Development of Dysbiosis

Adriane De Almeida Santos!, Maria Naiza Pinheiro De Lima Cedraz?,

Mayara Aralijo Gongalves?, Flavia Lima de Carvalho*
RESUMO

INTRODUCAO: A sensibilidade ao gliten ndo celiaca (SGNC) é uma condic&o
causada por uma vulnerabilidade ao glaten que é identificada quando excluido a
possibilidade do individuo ser um doente celiaco (DC), ou alérgico ao gréo de trigo.
Ainda ndo se sabe os fatores que predispde os individuos para desencadear essa
sensibilidade. No entanto, a dificuldade de identificar a SGNC retarda o processo de
intervencdes adequadas o que pode trazer o desenvolvimento da disbiose, a qual é
um desequilibrio dos microrganismos benéficos e maléficos da microbiota intestinal.
OBJETIVO: Atribuir uma possivel relacdo da SGNC com a disbiose e como o
acompanhamento nutricional pode ajudar a evitar ou restaurar esse desequilibrio.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura integrativa, através da
abordagem qualitativa e com objetivos explicativos. As bases de dados selecionadas
foram: SciElo (Scientific Electronic Library Online) e Pubmed (U. S. National Library of
Medicine). Foram eleitas publicacdes de 2010 a 2021, nos idiomas inglés e portugués,
que contribuissem para presente revisdo, através dos termos, dysbiosis, gluten,
microbiota intestinal e nonceliac gluten sensitivity. RESULTADOS: Por a SGNC causar
sintomas intestinais em reacdo ao consumo do glaten, esses efeitos negativos na
microbiota intestinal propicia um ambiente favoravel para a proliferacdo desordenada
de microrganismos maléficos, causando disbiose. CONCLUSAO: O diagndstico,
aliado ao acompanhamento nutricional precoce do SGNC, é fundamental para a

escolha do tratamento correto e reducéo de seus impactos.

Palavras-chaves: hipersensibilidade, trigo, desequilibrio, mucosa



ABSTRACT

INTRODUCTION: Non-celiac gluten sensitivity (NCGS) is a condition caused by
a vulnerability to gluten that is identified when excluding the possibility of the individual
being a celiac patient (CD), or allergic to wheat grain. The factors that predispose
individuals to trigger this sensitivity are not yet known. However, the difficulty of
identifying the NCGS delays the process of appropriate interventions, which can lead
to the development of dysbiosis, which is an imbalance of beneficial and harmful
microorganisms in the intestinal microbiota. OBJECTIVE: To attribute a possible
relationship between NCGS and dysbiosis and how nutritional monitoring can help to
avoid or restore this imbalance. METHODOLOGY: This is an integrative literature
review, using a qualitative approach and with explanatory objectives. The selected
databases were: SciElo (Scientific Electronic Library Online) and Pubmed (U.S.
National Library of Medicine). Publications from 2010 to 2021 were elected, in English
and Portuguese, that contributed to this review, through the terms dysbiosis, gluten,
intestinal microbiota and nonceliac gluten sensitivity. RESULTS: Because SGNC
causes intestinal symptoms in reaction to gluten consumption, these negative effects
on the intestinal microbiota provide a favorable environment for the disordered
proliferation of harmful microorganisms, causing dysbiosis. CONCLUSION: The
diagnosis, together with the early nutritional monitoring of SGNC, is essential for

choosing the correct treatment and reducing its impacts.
Keywords: hypersensitivity, wheat, imbalance, mucosa
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INTRODUCAO

A sensibilidade ao gluten ndo celiaca (SGNC) é uma irritabilidade causada por
uma vulnerabilidade ao gluten que geralmente € identificada pelo diagnostico de
exclusdo, quando descartada a possibilidade do individuo ser um doente celiaco (DC),
ou alérgico ao gréo de trigo, um problema de saude ainda pouco conhecido, porém,
bastante parecido com a DC o que dificulta e deteriora a qualidade de vida do paciente
acometido (VASAGAR et al., 2017).

Ao contrario de outras doencgas, ainda ndo sabe-se os fatores de predisposi¢cao
genética dos individuos para desencadearem a SGNC, também ndo é possivel
comprovar como funciona especificamente o mecanismo desta sensibilidade segundo
Catassi (2015). No entanto, apresenta um conjunto de sinais e sintomas intestinais e
extra intestinais que comumente acontecem logo apos a ingestéo de glaten, dentre os
mais comuns sdo: distensdo com dores abdominais, altera¢cdes no habito intestinal

(diarreia ou priséo de ventre), inflamacgéo do intestino (GARCEZ, 2014).

A dificuldade de identificar a SGNC retarda o processo de intervencdes
adequadas o que pode desencadear outros desequilibrios como a disbhiose, tema
central deste trabalho (BRASIL, 2015). A disbiose € uma desarmonia da microbiota
intestinal, onde ocorre aumento das bactérias nocivas e diminuicdo das benéficas,
causando riscos ao funcionamento do intestino e de toda salde do corpo; o processo
de ma absorcdo por exemplo, causa auséncia de diversos nutrientes e vitaminas
importantes para o desempenho do organismo resultando em caréncias nutricionais
(FERREIRA, 2014).

No entanto, essa desarmonia pode ser ajustada, controlada, e até mesmo
prevenida quando a SGNC é tratada corretamente por meio da exclusédo do glaten e
a utilizacdo de alimentos funcionais como o0s probidticos, os prebibdticos e os
simbidticos, pois eles propiciam beneficios a flora (PANTOJA, 2019).

A elucidagéo da SGNC e sua relagdo com o desenvolvimento da disbiose, néo
esta totalmente evidenciada, por esses motivos faz-se necessario mais pesquisas

atualizadas. Desse modo, o0 objetivo desse trabalho é desenvolver uma revisdo de



literatura com atualizagbes sobre o acompanhamento nutricional precoce da

sensibilizacdo do gliten ndo celiaco e seus impactos nutricionais.

METODOLOGIA

O presente estudo é uma revisdo de literatura integrativa, através da
abordagem qualitativa e com objetivos explicativos. O processo de constru¢do contou
com a leitura e analise de artigos cientificos publicados em SciElo (Scientific Electronic

Library Online) e Pubmed (U. S. National Library of Medicine).

O periodo de coleta do material foi entre os meses de outubro e novembro de
2021, e critérios foram utilizados para a selecdo dos artigos, tais como: somente 0s
publicados entre os anos 2010 e 2021, dois idiomas (inglés e portugués), palavras
chaves (dysbiosis, gluten, microbiota intestinal, non-celiac gluten sensitivity,), além de
também serem usados dissertacées de mestrado e doutorado.

Inicialmente foram lidos conforme relevancia por titulo, depois resumo e depois
na integra, fichados, e analisados quanto a sua veracidade e interacdo significativa
com o conteudo aqui estudado, e posteriormente apresentados de forma

esclarecedora ao decorrer do desenvolvimento da pesquisa.

RESULTADOS

Um total de 3.691 publicacdes foram identificadas nas bases de dados
pesquisadas. ApOs a exclusdo feita por areas temaéticas, corte temporal, citavel,
disponibilidade na integra de forma gratuita e seguinte eliminagcéo através da leitura
de titulos, leitura de resumo 74 artigos foram selecionados para serem lidos na integra
dentre eles 12 foi escolhido para participar do estudo. A figura 1 apresenta uma andlise

geral dos artigos, desde a identificacdo até a inclusdo
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Figural. Fluxograma de apresentagcdo das etapas da revisao integrativa

N° de artigos
identificados nos bancos de
dados utilizados (Scielo =66;
Pub med=3.622) n =3.687

Identificacédo

Excluidos por areas
tematicas, citavel e nao
disponibilidade na integra de forma

gratuita n=3.617

Artigos Excluidos

Selecao

selecionados para n= 30(fuga)

leitura do titulo e n=3 (Duplicado)

resumo n =70
n= 10(indisponivel)

Artigos completos Estudos

para avaliar a completos Excluidos

Elegibilidade

elegibilidade n=15

n=27

Artigos incluido no estudo
de reviséo:

Inclusao

n=12




A figura 2 apresenta os artigos que foram incluidos no estudo.

Titulo

Doenca celiaca e
sensibilidade ao
glaten néo celiaca

Diagnosis Of
Gluten Related
Disorders: Celiac
Disease, Wheat
Allergy And Non-
Celiac Gluten
Sensitivity

Brazilian Society
for Food and
Nutrition position
statement: gluten-
free diet

Sensibilidade Ao

Gluten Nao
Celiaca:

Uma  Patologia
Existente, De

Autor/ano

(LEBWOH
L, B.;
LUDVIGS
SON, J;
GREEN,
P. 2015).

(ELLI, L et
al 2015)

(PANTAL
EAO;
AMANCIO

ROGERO,
2016).

(VIANA,
D.;
CATAO,
B.:
CAVALCA

Base

Pub Med

Pub Med

Pub Med

Pub Med

Tipo de
estudo

Revisao

Revisao
narrativa

Revisdo da
literatura,

Revisao
bibliogréafica

Aspectos avaliados

Detalha a doenca celiaca e a sensibilidade
ao gliten ndo celiaca porque séao
consideradas parte de um espectro de
distarbios relacionados ao glaten

Uma abordagem pragmatica multimodal
combinando achados da histéria clinica,
sintomas, testes soroldgicos e histolégicos
necessarios para se chegar a um
diagndstico preciso.

Aborda possiveis indicagfes de uma dieta
isenta de gluten para pessoas com SGNC ,
doenca celiaca .

Confirmar a existéncia da SGNC,
demostrando que a esta é parte do
espectro de desordens relacionadas ao
glaten, ignorada por muitos profissionais de
saude

Principais resultados

Apesar do interesse nos efeitos do glaten
na salide em pessoas sem doenca celiaca,
a biologia subjacente ao NCGS nédo é
clara.

Um conhecimento aprofundado das
diferencas e sobreposi¢fes dos disturbios
relacionados ao gluten, e entre eles e
outros distlrbios gastrointestinais, e como
pode ajudar no processo de diagndstico
diferencial.

Informa que a sensibilidade ao gluten pode
ser confundida com a sensibilidade

a carboidratos de cadeia curta com
dificuldade de serem absorvidos os
FODMAPs.

Permite ao profissional de saude um
diagnostico diferencial efetivo.
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Natureza Nao
Alérgica E Nao
Autoimune De

Importéancia
Crescente.
Irritable bowel
syndrome, food
intolerance  and

non- celiac gluten
sensitivity. A new
clinical challenge

Terapia
Nutricional na
Doenca Celiaca:
Fatores

Associados a
Adesao de
Criangas e

Adolescentes.

O estudo avalia o
efeito da
suplementacéo
de probidticos
sobre o0 estado
mental,
inflamacao e
barreira intestinal
em pacientes com
transtorno

NTI, M
2017)

(SOARES, Scielo

R. 2018)

(VILARIN
HO, M et
al 2019)

(KARAKU
LA-
JUCHNO
WICZ, H et
al. 2019)

Pub Med

Pub Med

Revisdo

Revisdo da
literatura,

Estudo
randomizad
0, duplo-
cego e
controlado
por placebo

Apresentar dados atuais a respeito da
interacao entre Sll, intolerancia alimentar e
SGNC.

Discutir com base na literatura, os fatores
associados a adesdo de criangas e
adolescentes com doenca celiaca a terapia
nutricional.

Avaliar o efeito da suplementacdo de
probidticos no estado mental, inflamacao e
barreira intestinal em pacientes com
transtornos depressivo que usam dietas
com e sem glaten.

A DC, alergia ao trigo, IBS e NCGs n&o sao
faceis de se distinguir, e a frequéncia e
identidade clinica do NGCS ainda ndo séo
claras. Ensaios clinicos mais cuidadosos
levardA a uma melhor compreensao da
natureza do NCGS e sua associa¢cdo com
o IBS.

A adesado a dieta isenta de gluten, exige
algumas mudancas alimentares, logo,
enfrenta inlmeros obstaculos que devem
ser vencidos.

Os probidticos podem restaurar a dishiose,
enquanto uma dieta sem glaten, por meio
de mudancgas no perfil da microbiota, pode
alterar a atividade do eixo microbiota-
intestino-cérebro anteriormente associado
a fisiopatologia da depressao.
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depressivo maior
que usam dieta
sem gliten ou
contendo gluten (
Diagndstico e
tratamento da
disbiose

Efeito da dieta
sem glditen na
composicdo da

microbiota
intestinal em
pacientes com

doenca celiaca e
sensibilidade a
glaten / trigo nao
celiaca

@] Papel da
Nutricdo nas
Doencas
Autoimunes

Fragilidades no
cuidado em
salde as pessoas
com desordens
relacionadas ao
glaten

(PANTOJ Pub Med Revisao
A, C et al Sistematica
2019)

(CAIO Pub Med Revisao
G,et narrativa
al.2020)

(GARCEZ, Pub Med Revisao
D 2021)

(CRUCIN Scielo Pesquisa
SKY, J; gualitativa
DAMIAO,

J;

CASTRO

, 1, 2021)

Reunir informac¢des atualizadas quanto ao
diagnéstico e as condutas terapéuticas
disponiveis na disbiose intestinal.

Aborda as descobertas mais recentes
sobre a modulacdo da microbiota intestinal
induzida pela dieta sem glaten.

O papel da dieta como fator etiolégico das
doencas autoimunes, os efeitos das
restricbes alimentares e a utilidade dos
“testes de sensibilidade alimentar” neste
contexto.

Compreender as fragilidades no cuidado
em salde percebidas por pessoas com
DRG.

No tratamento da disbiose pode ser usado
probidticos, transplante da microbiota
fecal, prebioticos, antibidticos e a
suplementacgéo de glutamina.

Mostram as complexas interacfes que
ocorrem entre dieta, barreira intestinal e
microbiota intestinal.

O papel das dieta nas doencas autoimunes
parece ser importante, porém a extensao
da sua influéncia e o potencial terapéutico
séo ainda desconhecidos neste contexto.

As buscas por um diagnéstico e por
tratamento é decorrentes das fragilidades
no cuidado em saude, traduzidas pela falta
de conhecimento atualizado dos
profissionais sobre as DRG.
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Nutritional status (RIBEIRO, Scielo Estudo Investigar a variagdo do estado nutricional Os pacientes tinham peso normal em

variation and P et prospectivo e a sintomatologia de pacientes com ambas as ocasifes do estudo (T1 e T2), e
intestinal and al.2021) doenca celiaca e sensibilidade ao gliten o0s sintomas melhoraram apos orientacdo
extra  intestinal nao celiaco apos aconselhamento dietético dietética. Assim, refor¢a-se a importancia
symptomatology especializado. do manejo alimentar adequado em ambas
in patients with as condic¢des clinicas.

celiac disease
and non-celiac
gluten sensitivity
given specialized
dietary advice
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A sensibilidade ao gluten ndo celiaca (SGNC) é conceituada quando
ocorre sintomas relacionados a ingestdo do gluten seguido da auséncia de
diagnostico de doenca celiaca e alergia ao trigo, porém por ndo se ter
conhecimentos concretos, faltas de dados relacionados a epidemiologia, e
diagnostico especifico sobre essa patologia ocorre dificuldade na compreenséo
e no diagnostico da mesma (SOARES,2018).

E necessario andlise detalhada para se obter um diagnéstico correto, no
entanto a pouca familiaridade dos profissionais com a SGNC e a falta de acesso
aos exames necessarios que excluem outras doencas relacionadas ao glaten
faz com que o diagndstico seja tardio; percebe-se resisténcia da parte médica
na investigacdo por achar que a sensibilidade é incomum ou modismo,
principalmente se o paciente ainda ndo se encontra em processo de perda de
peso ou apresenta sintomas especificos (CRUCINSKY, et al., 2021).

Clinicamente, pode se manifestar com uma resposta digestiva de dor
abdominal ou distensdo abdominal, as vezes diarreia, flatuléncia; e outras vezes
h& auséncia de sintomas intestinais e as manifestacdes limitam-se a fadiga,
cansaco, visdo turva e mudancas bruscas de comportamento (VIANA; CATAO;
CAVALCANTI, 2017).

O gluten é considerado o principal gatilho que desencadeia os sintomas.
No entanto, ndo se tem comprovagao cientifica suficientes para essa conclusao,
pois outros componentes também estdo sendo estudados; ha uma possibilidade
de que a SGNC seja sensibilidade a uma ma absor¢do dos carboidratos de
cadeia curta (dissacarideos, os oligossacarideos, monossacarideos e poliois)
gue sao altamente fermentaveis, representado pela sigla inglesa (FOODMAPS)
(PANTALEAO; AMANCIO; ROGERO, 2016).

Além da toxicidade, a alta concentracdo de prolamina e glutenina
presentes no glaten dificultam o processo de digestdo completa no trato
gastrointestinal (TGI) propiciando acumulos de peptideos no limen do intestino
que se tornam resistentes as ac¢des enziméaticas, provocando inflamacdes e
desordens (LEBWOHL; LUDVIGSSON; GREEN,2015).

As doencas relacionadas ao gluten sdo sempre caracterizadas por um
desequilibrio na composi¢do da microbiota. Consequentemente, a sensibilidade
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ao gluten-ndo celiaca trata-se de uma intolerancia que desencadeia lesdes na
mucosa provocando inflamacdes na parede do intestino (PANTOJA et al.,2019).

A disbiose, no entanto, acontece quando justamente ocorre essas
agressoes e desequilibrios em nivel de mucosa, na qual afetam as condi¢cbes
favoraveis para o crescimento dos microrganismos bons e propiciam condi¢cdes
convenientes para o desenvolvimento das patogénicas causando condi¢des
clinicas negativas ao hospedeiro (CAIO, et al.2020).

O tratamento basico para os pacientes com SGNC tem como base a
mesma da DC, retirada diaria do consumo de alimentos e preparacdes que
contém glaten, ou seja o trigo, 0 centeio, a cevada, o malte e a aveia. Esta
também precisa ser retirada ndo por conta de conter gliten em sua composicao,
mas por geralmente sofrer contaminacéo cruzada no processo de producdo. No
entanto, diferente da DC a SGNC pode ser passageira, sendo necessario uma
nova avaliacdo com o tempo para possiveis reintroducdes dessa proteina (ELLI;
BRANCHI; TOMBA et al., 2015).

Atrelado a escolha da dieta mais adequada € importante a utilizacdo dos
alimentos funcionais por se tratar de uma sensibilidade com sintomas que agride
o0 intestino e que necessita ser cuidado e reestabelecido adequadamente. Para
isso, podem ser utilizados no processo, 0s probiéticos, prebidticos e simbibticos,
ja que eles ajudam a restaurar a saude intestinal e evitam o aumento da
inflamagéo (KARAKULA-JUCHNOWICZ, et al. 2019).

Assim a dieta isenta de gluten ou pobre em FOODMAPs séo sugestfes
de estratégias para tratamento da SGNC; a adesédo da mesma melhora o estado
nutricional do paciente e faz desaparecer sintomas em dias ou semanas, sendo
necessaria a sua permanéncia durante o tratamento, em contra partida a nao
aderéncia causa complicac¢des intestinais. Entretanto essas restricdes podem ter
consequéncias negativas ao longo prazo, tanto do ponto de vista nutricional
guanto em desarmonias na microbiota intestinal e s6 devem ser realmente
adotadas sobre orientacado de um profissional (RIBEIRO,et al., 2021).
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Portanto, a alimentag&o saudéavel atrelada as suplementacdes citadas e a
dieta devem ser consideradas complementares, uma vez que devem ser
trabalhadas juntas. Porém, a aderéncia da dieta isenta de glaten pelos pacientes
nao € simples, uma vez que € uma dieta bem restritiva, a qual exige mudancas
significativas na vida social e na alimentacdo que devem ser levadas em
consideracdo associadas aos fatores que dificultam os processos de
cumprimento da dieta (GARCEZ, 2014).

Para esse fim, é indispensavel que este individuo passe a ser
acompanhado por um profissional nutricionista, pois apenas esse profissional
podera realizar esse tratamento dietoterapico adequado. Ele direcionara o
paciente da melhor forma possivel, com orientacfes, substituicbes e um plano
alimentar correto de acordo a necessidade individual, intervindo com
suplementacao necessaria, diversificacdo de alimentos etc., sempre pensando
na condicédo financeira do individuo (VILARINHO et al., 2019).

DISCUSSAO

A partir desses dados e estudos coletados percebe-se que as proteinas
existentes no gluten sédo de dificil digestdo. Tal dificuldade faz com que sobre
mais residuos, tornando um ambiente favoravel para as bactérias maléficas que
se multiplicam gerando desordens, inflamacgdes intestinais, auséncia de diversos
nutrientes e vitaminas importantes para o desempenho do organismo. Em
resultado, ha as caréncias nutricionais, podendo levar ao quadro de disbiose
(ELLI; BRANCHI; TOMBA et al., 2015).

O quadro de desequilibro da microbiota intestinal (disbiose) € pouco
discutido também pelo fato de nao identificarem a gravidade das consequéncias
a longo prazo. Problemas como mé& absorcao de nutrientes, podem, por exemplo
causar outros quadros como, desnutricdo, anemia, doencas inflamatérias e
outras caréncias nutricionais refor¢ca (FERREIRA, 2014).

Muitos pacientes iniciam uma dieta sem gluten por conta propria, sem
nenhum acompanhamento de profissionais que possam orientar nesse
tratamento que € minucioso. Além do mais, uma dieta isenta de glaten é de
pouca acessibilidade, geralmente com precos elevados, tornando essa restricdo
ainda mais dificil de seguir. Percebe-se também que a falta de capacitacéo e a
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banalizacdo de alguns profissionais de satude sobre o assunto tende a dificultar
o diagnostico precoce e o tratamento dessa sensibilidade (VILARINHO et al.,
2019).

A sensibilidade ao gluten ndo celiaca é uma doenca pouco discutida e
muito atrelada a outras doencas gastrointestinais, o que dificulta ter um maior
entendimento e democratizagcédo das informacfes sobre a mesma, levando os
profissionais a ter dificuldade de fechar um diagnéstico nutricional correto,
ocasionando muitos diagnosticos errbneos e tratamentos ineficazes. Esta
atrelada sempre a sintomas e restricoes parecidos com a da doenca celiaca mas
nao é tdo agressiva quanto, no entanto compromete a qualidade de vida e traz
danos a saude dos pacientes (SOARES, 2018).

Essa dificuldade também abrange a quantidade de artigos encontrados,
além de uma negligéncia por parte de grupos de pesquisas e de estudos voltados
especificamente para o tema. A sensibilidade ao gluten ndo celiaco precisa ser
encarada como uma doenca independente das outras, mesmo tendo sinais e
sintomas correlacionados a outras doencas associadas ao gluten, precisa-se de
um tratamento e acompanhamento especifico e uma atencéo especial, pois, uma
vez negligenciada, acomete danos a saude de um individuo reversiveis e até
mesmo irreversiveis (RIBEIRO et al.,2021).

E valido enfatizar a importancia da busca do acompanhamento nutricional
com um profissional da nutricdo a fim de além de obter o diagnéstico correto,
também ser orientado quanto aos alimentos que devem ser retirados e/ou
inseridos como substitutos adequados para que nao haja prejuizo das funcdes e
nem caréncias nutricionais. Uma dieta bem planejada e equilibrada com
restricdes necessarias e substituicbes indispensavel € determinante para um
paciente com diagnoéstico (ASBRAM, 2014).

No geral a recomendacdo terapéutica principal e inicial € para isentar o
gluten da dieta para melhora dos sinais e sintomas intestinais e extra intestinais,
ou seja excluir alimentos que contém trigo, centeio, cevada e malte. Alguns
autores ainda citam a necessidade da retirada da aveia pela possibilidade de
sofrer contaminacao cruzada. No entanto & necessario também prestar bastante
atencao nos alimentos industrializados que podem conter misturas de cereais e
ou adigcao de farinaceas (GARCEZ, 2014).
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Tem alguns autores porém que consideram a retirada dos alimentos ricos
em FOODMAPs como uma de terapia para a SGNC alegando que a
sensibilidade pode ser a carboidratos de cadeia curta. Outros autores sinalizam
a cautela com essas restricdes rigorosas pois ao longo do tempo, prejudicam
ainda mais a microbiota intestinal. Uma dieta equilibrada visando a prote¢céo da
flora intestinal é determinante para a saude (PRIYANKA et al., 2018).

Alimentos com probidticos e prébioticos, que ndo contenham glaten é uma
Otima opc¢éo devido a presenca de micro-organismos vivos benéficos, o que ira
ajudar no controle da multiplicacdo de bactérias patogénicas, além de fortalecer
0 sistema imunoldgico, auxiliar na digestdo e na regulacdo da absorcdo de
nutrientes. (RAIZEL; 2011)

Outros suplementos podem contribuir para a manutencao da barreira da
mucosa intestinal. Porém, serdo mais Uteis quando ja amenizados o0s sintomas
no processo de restauracao da microbiota. Por isso € necessario conhecer bem
toda a terapia que pode ser utilizada, entender o paciente e as suas demandas
para a escolha da conduta mais assertiva. (KARAKULAJUCHNOWICZ, et al.
2019).

Além das orientacdes voltadas a alimentacao, o papel do nutricionista ndo
se limita a isso, mas se expande a instrucdes direcionadas a contaminacéo
cruzada na residéncia ou em restaurantes, entre outros. No que se refere a
leitura e interpretacé@o dos rétulos dos alimentos, é essencial que o profissional
habilitado ajude o seu paciente a identificar as substancias que lhe sao
prejudiciais (IGBINEDION; ANSARI; VASIKARAN et al.,2017).
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CONCLUSAO

Contudo, observa-se que a SGNC pode causar o desenvolvimento da
disbiose, pois interfere na simbiose intestinal, causando inflamagbes e
desequilibrios na microbiota bacteriana; e demonstra a importancia do
diagnéstico precoce em conjunto com o acompanhamento nutricional, para a

escolha do tratamento correto e minimizagao dos seus impactos.

Os achados dessa pesquisa € relevante para os nutricionistas, pois eles
se beneficiardo do conhecimento para oferecer aos seus pacientes prescri¢coes
mais assertivas que culminard no seu proprio crescimento profissional; para a
sociedade, pois além de abordar aspectos que auxiliam na precisao e agilidade
no processo de diagndstico, consequentemente pode evitar 0 aumento de
possiveis complicacdes em pacientes que ainda nao compreende sua patologia;
para a ciéncia, pois os estudos possibilitaram prevencdo e tratamentos mais
eficazes; para os académicos pois se beneficiardo com matérias atualizados;
para economia, jA que possibilita a diminuicdo de recursos referentes a
hospitalizagcdo de pacientes que por tratamentos inadequados apresentam

diversos sintomas parecidos.

No entanto, o presente estudo se junta a um namero minimo de pesquisas
na area, amplificando a necessidade de vérias a¢des conjuntas como estudos
especificos relacionados a uma possivel pré disposicdo para o desenvolvimento
da doenca, também estudos direcionados ao diagnostico e ao tratamento, além
da insercdo da sensibilidade como uma possibilidade durante a avaliacdo do
paciente. E valido apelar por uma atencéo especial dos médicos do aparelho
digestério (gastroenterologistas) quanto a essa patologia e enfatizar o papel do

profissional de nutricdo na prevencao, diagnéstico e tratamento da doenca.
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