Boletim Boletim Informativo Geum, v. 5, n. 2, p. 54-61, abr./jun.,2014

Informativo
Geum ISSN 2237-7387 (Impresso)

Informative Geum Bulletin

Papel da microbiota na manutencao da fisiologia gastrointestinal: uma
revisdo da literatura

Function of the microbiota in the maintenance of the gastrointestinal
physiology: a literature review

Luciana Leite*"; Beatriz Gullén?; Jefferson Rocha®; Selma Kiickelhaus®*

! Nucleo de Pesquisa em Biodiversidade e Biotecnologia, Universidade Federal do Piaui, Piauf, Brasil.
®Escola Superior de Biotecnologia do Porto, Portugal.
SCIENAT, Universidade Federal do Maranh&o, Maranh&o, Brasil.
“Universidade de Brasilia, Brasilia, Brasil.
* Correspondéncia: E-mail: lamesquit@gmail.com

RESUMO

O trato gastrointestinal concentra o maior nimero e diversidade de bactérias que colonizam o corpo
humano. Esta microbiota pode contribuir em varios processos fisiolégicos como a digestdo, transporte e
absorcdo de nutrientes, metabolismo, imunomodulacdo e protecdo contra agentes patogénicos. Sabe-se
gue no estabelecimento da microbiota estdo envolvidos varios fatores como o tipo de parto, aleitamento
materno, introdugdo de nutrientes e caracteristicas genéticas e, o seu desenvolvimento pode ser favorecido
pelo uso de probiéticos, prébidticos e simbidticos. Desta forma, objetivou-se com este trabalho mostrar a
importancia da microbiota na maturacéo do sistema gastrointestinal e na manutencao do sistema imunitario,
através de uma revisdo bibliografica em 48 artigos de 1998 a 2013 em bancos de dados como Medline,
Scielo e Sciencedirect onde foi possivel observar a sua influéncia nos mecanismos de defesa e papel
salutogénico.

Palavras-chave: Flora intestinal; Sistema gastrico; Mucosa intestinal; Sistema imunitario.

ABSTRACT

The gastrointestinal tract of the human being concentrates the greatest number and diversity of microbiota.
These microorganisms can contribute in many biological processes such as digestion, transport and
absorption of nutrients, metabolism, immunomodulation and protection against pathogenic agents. It is
known that the establishment of the microbiota is related to many processes as the kind of delivery, breast
feeding, nutrition and genetics characteristics and its development could be related to the use of probiotics,
prebiotics and symbiotics. Thus, the aim of this work was to show the importance of the microbiota in the
gastrointestinal tract maturation as well in the immune systems maintenance, through a literature review in
48 paper in 1998 to 2013 in Medline, Scielo and Sciencedirect databases where it was observed their
influence on the mechanisms of defense and its salutogenic role.
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INTRODUCAO

Desde o0 século XIV vem aumentando a
importancia do estudo da microbiota intestinal. Em
relacdo aos micro-organismos que colonizam o
trato gastrointestinal, Louis Pasteur, em 1885,
ressaltou a importancia das bactérias ao dizer que,
a vida na auséncia de micro-organismos seria
impossivel (TANNOCK, 2005). Esta afirmacéo,
embora nao tenha sido confirmada, em modelos
animais criados em ambientes estéreis,
comprovou que na auséncia da microbiota ocorre
um grande prejuizo ao desenvolvimento do
sistema imunitario dos individuos (BOURLIOUX et
al., 2003).

As primeiras observacbes feitas por
microbiologistas indicaram que individuos com a
microbiota em desequilibrio apresentavam varias
doencas e que o restabelecimento de uma
microbiota intestinal saudavel e
microbiologicamente equilibrada resulta em um
desempenho normal das func¢des fisioldgicas do
individuo que ira assegurar uma melhor qualidade
de vida (FANARO et al., 2003).

A microbiota intestinal constitui um
ecossistema composto de indmeros géneros,
espécies e cepas bacterianas que proporcionam
uma variedade de atividades que afeta ambos, as
colénias e o hospedeiro, e seus efeitos séo
percebidos nos processos fisioldgicos
relacionados a nutricdo, metabolismo e
imunologia. Véarias complicagbes podem advir de
alteragbes no estabelecimento da microbiota que

podem refletir na imaturidade intestinal, na
manutencgéo da fisiologia do sistema
gastrointestinal e, sobretudo nos aspectos

imunolégicos e geracado de saude.

A revisdo bibliogréafica foi realizada em 48
dos melhores artigos cientificos dos anos de 1998
a 2013 coletados em diversas bases de dados
nacionais e internacionais como Medline, Scielo e
Sciencedirect focando principalmente 0s
descritores Microbiota; Trato gastrointestinal;
Mucosa intestinal; Sistema imunitario. Objetivando
assim demostrar o desenvolvimento e o papel da
microbiota na manutencdo da fisiologia
gastrointestinal.

Composicdo da microbiota intestinal

O trato gastrointestinal € um ambiente
natural de uma populacdo numerosa, com
diversas espécies de bactérias e dinamica. A
proliferacdo das espécies ao longo do tubo
digestdrio ndo é uniforme, sendo pouco presente
no estdbmago e intestino delgado devido a acado
bactericida do suco gastrico, da bile, secrecdo do
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pancreas e forte peristaltismo do intestino
(GUARNER & MALAGELADA, 2003). Na regido
do célon, contrariamente as outras regidées no trato
digestivo, estd concentrada a maior parte da
microbiota, o que é favorecido pela auséncia de
secrecdo enzimatica, riqgueza de nutrientes e baixo
peristaltismo (KELLY et al., 2007; KJELLEV et al.,
2007). A populacdo microbiana do célon é 10
vezes maior que o ndmero de células eucariotas
no corpo, o que corresponde a 10*? células por
grama de conteudo luminal (ZOCCO et al., 2007).

Estima-se que a microbiota intestinal
compreenda em torno de 500 espécies diferentes
de bactérias, com composicdo variada segundo o
individuo (GUARNER et al., 2003). Dentre as
espécies mais prevalentes encontram-se 0s
Bacteroides sp., Bifidobacterium sp., Clostridium
sp., Lactobacillus sp., Enterococcus sp.,
Eubacterium sp., Fusobacterium sp.,
Peptostreptococcus sp., Ruminococcus (SOMMER
& BACKHED, 2013).

O fator predominante para a colonizagéo
das bactérias no trato gastrointestinal é a sua
capacidade de adesao aos receptores da mucosa
intestinal. Sendo possivel que micro-organismos
pioneiros exercam um papel fundamental na
selecdo da microbiota, propiciando um ambiente
favoravel para eles, impedindo o crescimento de
outros micro-organismos (FANARO et al., 2003).

Depois de estarem aderidos a mucosa
intestinal 0s  micro-organismos  estabelecem
colénias permanentes, constituindo a microbiota
autdctone que, com o amadurecimento da relacéo
simbiética com o hospedeiro torna-se cada vez
mais estavel. Outros micro-organismos,
introduzidos posteriormente, podem se associar a
mucosa, porém sem adesdo a receptores,
constituindo a microbiota aldctone (PETERSON et
al., 2007).

Estabelecendo a microbiota

O tubo digestivo dos recém-nascidos esta
completamente livre de micro-organismos, ap6s o
nascimento o desenvolvimento da microbiota do
trato gastrointestinal ocorre de forma gradual.
Alguns fatores contribuem para esse processo
como o tipo do parto, a nutricdo na primeira
infancia, hospitalizagdo do prematuro, uso de
antibiéticos e idade gestacional. A composicdo da
flora tipo adulto é alcancada aos dois anos de
idade e se estabiliza durante sua vida, a qual é
influenciada por fatores patolégicos como
infeccdes intestinais e uso de antibiéticos (PENNA
& NICOLI, 2001).

Existem evidéncias de que a selegédo
bacteriana inicial seja em parte determinada
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geneticamente. O papel do genétipo do
hospedeiro é importante para determinar o padrao
de colonizacdo relativo a disponibilidade e
gualidade dos sitios de adesdo na mucosa
intestinal (BRANDT et al., 2006).

Desta forma, Toivanen et al., (2001),
mostraram que o controle da colonizacdo pode
estar relacionado a disponibilidade e qualidade
dos sitios de adesé@o na mucosa intestinal. Como a
permanéncia das bactérias no intestino depende
de ligacdo a um sitio de adesdo, sua baixa
concentracdo pode favorecer a eliminacdo dos
micro-organismos por meio de movimentos
peristalticos. Segundo esses autores € o genotipo
que determina o0 padrdo de colonizacdo e
possivelmente, o padréo dos locais de adeséo é
geneticamente determinado.

Outro fato importante que tem influéncia na
colonizacdo do trato gastrointestinal € o tipo de
parto. A mirobiota intestinal dos recém-nascidos
por cesarianas parece ser mais diversa em termo
de espécies de bactérias, que a microbiota de
recém-nascidos por via vaginal. Porém, as
criancas nascidas de parto natural tem a
colonizagao inicialmente durante o contato com a
microbiota vaginal e fecal da mae, enquanto que,
criancas nascidas de parto cesariano adquirem do
meio ambiente o0s primeiros micro-organismos
(NOGUEIRA & GONGCALVES, 2011). Além disso,
bebes nascidos por cesarianas tem um menor
niamero de bifdobactérias e bacteroides em
comparagcdo com 0s nascidos por via vaginal.

Apos a  primeira inoculagéo, o]
desenvolvimento da microbiota intestinal nos
recém-nascidos esta estreitamente relacionado ao
tipo de alimentacdo (ROCHAT et al., 2007). Assim
0s recém-nascidos alimentados com leite materno

apresentam uma microbiota constituida
predominantemente  por  bifidobactérias e
lactobacilos, havendo pequena gquantidade de

espécies bacterianas potencialmente patogénicas
(ZANINI et al., 2007) e, somente apoés a introducao
de nutrientes, esta, se torna diversificada e
semelhante a dos adultos (KRISTO et al., 2003).
Em contraste, o0s lactentes que recebem
aleitamento artificial desenvolvem flora mais
diversa composta ndo s6 de bifidobactérias, como
também de bacterdides, enterobactérias,
enterococos e clostridium sp.

Neste contexto, muitos estudos mostram a
importancia do leite humano e as vantagens da
amamentacdo a recém-nascidos, sobretudo
diminuindo a incidéncia e gravidade da diarreia,
infeccbes respiratérias, otite média, septicemia,
meningite bacteriana, botulismo, infeccao do trato
urinario e enterocolite necrosante (CARBONARE
& CARNEIRO-SAMPAIO, 2001; KAFETZIS et al.,
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2003; BRANDT et al.,, 2006). Estudos recentes
relacionam a amamentacdo na protecdo contra a
sindrome de morte subita, no diabetes melitus
insulino-dependente, no linfoma, em doencas
alérgicas e doencas do tubo digestivo, tais como a
Doenca de Crohn, a colite ulcerativa e a doenca
celiaca, além de favorecer o desenvolvimento
cognitivo, bem como a preven¢do da obesidade
(VIEIRA & ALMEIDA, 2004; BAUER et al., 2006;
SADEHARJU et al., 2007; HANSON, 2006)

Nos primeiros meses de vida observam-se,
na crianca, as etapas da maturacdo do trato
gastrointestinal e os nutrientes administrados nos
primeiros dias tornam-se fundamentais nesse
processo. O leite materno é responsavel pela
protecdo inicial do trato digestorio, sobretudo pela

presenca de imunoglobulinas, lisozima,
lactoferrina, componentes do sistema
complemento e peptideos bioativos, que

constituem um repertério imunoldgico capaz de

deter a colonizacdo intestinal por micro-
organismos patogénicos e proteger a barreira
intestinal ainda em fase de maturacdo

(CARBONARE & CARNEIRO-SAMPAIO, 2001;
FERNANDES et al., 2001; GRONLUND et al.,
2007).

A administracdo exclusiva de leite materno
define o estabelecimento e proliferacdo de uma
microflora formada na sua maioria por
bifidobactérias, devido a presenca de
oligossacarideos nitrogenados que atuam como
fator para seu crescimento (LONNERDAL, 2000).
Estas bactérias aderem-se na mucosa intestinal,
por mecanismos de competicdo e impedem a
adesdo de micro-organismos  patogénicos
(NOVAK et al., 2001).

Nos adultos a microbiota é mais complexa,
estavel e dificiimente muda e, uma vez que os
nichos ecoldgicos do trato gastrointestinal estejam
ocupados por comunidades bacterianas estas se
auto-regulam, e é extremamente dificil que uma
bactéria aléctone se estabeleca neste sistema,
entretanto nos idosos, por razbes ainda ndao
esclarecidas ocorrem algumas mudancas e a
microbiota novamente se torna menos complexa e
menos estavel. A compreensdo do ecossistema
intestinal nas diversas fases da vida, sua
diversidade e a sucessdo de cepas apds o inicio
da colonizacdo é quase que exclusivamente
baseada na analise de amostras de fezes, que
geralmente representam a microbiota (FANARO et
al., 2003).

Produtos de fermentacdo microbiana e seus
efeitos no colon do hospedeiro.
trato

A presenca da microbiota no
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gastrointestinal, sobretudo no intestino grosso,
proporciona uma grande atividade metabdlica que
atuam no processo de fermentacdo de
substancias ndo absorvidas pela mucosa, como
alguns polissacarideos, oligossacarideos,
carboidratos, proteinas e mucinas (ROBERFROID
et al., 2010). Entretanto, a natureza dessa
fermentacao pode trazer conseqiéncias diferentes
para a saude, por exemplo, produtos derivados do
metabolismo de carboidratos s&o benéficos,
enquanto os provenientes de proteinas podem
apresentar efeitos toxicos. Logo € importante
considerar que a utilizacdo de certas substancias
na dieta pode proporcionar o desenvolvimento de
uma microbiota com implicagbes positivas na
saude humana.

Assim, certos componentes da dieta
influenciam  positivamente para o0  papel
salutogénico da microbiota, como as fibras e
carboidratos fermentaveis, que dependendo das
caracteristicas genéticas do hospedeiro promovem
efeitos benéficos. A dieta rica em fibras favorece a
geracao de acidos graxos de cadeia curta, como o
butirato, que se relacionam com a protecdo contra
substancias carcinogénicas e a reducao sérica de
lipideos de baixa densidade (ROBERFROID et al.,
2010), também auxiliam na metabolizacdo da
microbiota uma série de nutrientes ndo absorvidos
na mucosa do intestino delgado como o colesterol
e bilirrubina, além de participarem na sintese de
vitamina K e na inativagdo da tripsina (GUARNER
& MALAGELA, 2003).

De forma contraria ao efeito causado por
alimentos ricos em fibras, uma dieta com alta
concentracdo de gorduras e proteinas de origem
animal, pode favorecer o aumento da producéo de
acidos biliares hepéticos, que funcionam como
substratos para a geracdo de carcindbgenos
(ROBERFROID et al., 2010). A microbiota também
é interferida pelo alcool, pois sabe-se que o0s
micro-organismos presentes no célon podem
oxidar o etanol resultando em acetaldeido, que
consiste num composto altamente toxico e volatil,
além de apresentar efeitos mutagénicos e
carcinogénicos (SALASPURO, 2003).

Probiéticos, Prébiéticos e Simbidticos

A microbiota intestinal desempenha
influéncia significativa tanto na salude, quanto na
doenca. Em face de sua importancia, é perceptivel
a necessidade de manter um equilibrio apropriado
gue pode ser assegurado por uma suplementacéo
da dieta com probi6ticos, prebiodticos e simbibticos.

A FAO/WHO refere-se aos probidticos
como sendo micro-organismos vivos que
administrados em quantidades adequadas,
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conferem beneficios a salde do hospedeiro. Os
efeitos benéficos trazidos pela ingestdo de
probibticos incluem: modulagdo da microbiota
intestinal, estabilizagdo da microbiota intestinal
apos o uso de antibitticos, alivios dos sintomas
causados pela intolerdncia a lactose, estimulacao
da resposta imune, alivio da constipacéo intestinal,
tratamento de diarreias, promoc¢éo de resisténcia
gastrintestinal & colonizagdo por micro-organismos
patogénicos, aumento da absorcdo de minerais e
producdo de vitaminas. Além disso, promovem
também, a melhora dos niveis de colesterol,
reducdo do risco de cancer de célon. Embora
ainda ndo comprovados, outro efeito atribuido as
bactérias probitticas € a reducdo da mortalidade
em recém-nascidos prematuros com enterocolite
necrosante. As linhagens mais comuns de
probidticos pertencem aos géneros Lactobacillus e
Bifidobacterium. (GUARNER & MALAGELADA,
2003; CUNHA et al., 2008).

Entendem-se por prebidticos 0s
componentes alimentares ndo digeriveis que
afetam  beneficamente o0 hospedeiro, por
estimularem, seletivamente, o crescimento e/ou
atividade de populacdes de bactérias desejaveis
no célon (ROBERFROID et al., 2010). Os critérios
gue permitem a classificacdo de um ingrediente
alimentar como prebi6tico incluem: 1) resisténcia
as enzimas salivares, pancredticas e intestinais,
bem como ao acido estomacal; 2) ndo deve sofrer
hidrélise enzimética ou absorcdo no intestino
delgado; 3) Estimular seletivamente o crescimento
e/ou a atividade de um ou varios tipos de bactérias
no sistema gastrintestinal e 4) ser capaz de induzir
efeito fisioldgico que seja importante para a saude.
(KOLIDA & GIBSON, 2007).

Entre os beneficios que o consumo de
prebidticos pode oferecer a saude do hospedeiro,
pode-se citar a modulacdo da composicdo da
microbiota intestinal, a qual exerce um papel
primordial na fisiologia gastrintestinal, e a redugéo
do risco de desenvolvimento de cancer de célon, a
modulacdo de fungbes fisiologicas, como a
absorcdo de calcio e, possivelmente, o
metabolismo lipidico (ROBERFROID et al., 2010).

Entre as substancias prebidticas,
destacam-se a lactose, a inulina, e diversos
oligossacarideos nao digeriveis como, por
exemplo, os fructooligossacarideos (FOS),
pectooligossacarideos (POS) e
xilooligossacarideos  (XOS), que fornecem
carboidratos que as bactérias do colon (GRAY,
2006).

A inulina relaciona-se aos FOS sobre
efeitos prebidticos. A ideia de que essas
substancias estimulam seletivamente o]
crescimento de bifidobacterias no intestino é
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apoiada por estudos in vitro e in vivo (GIBSON et
al., 2004).

Os alimentos sdo uma grande fonte de
prebidticos destacando-se também novos tipos de
oligossacarideos como os XOS e os POS também
apresentam efeito bifidogénico (GULLON et al.,
2011). O crescimento de bifidobactérias,
estimulado pelos XOS e os POS, leva a reducao
do pH em virtude da producdo de &cidos graxos
de cadeia curta e acido lactico, tendo como

consequéncia, a diminuicdo do numero de
bactérias patogénicas.
A combinagdo de probidticos com

prebioticos em quantidades variadas forma os
compostos conhecidos como simbi6ticos (SOUZA
et al., 2009). O consumo de probidticos e de
prebidticos, selecionados de forma adequada,
pode aumentar os efeitos benéficos de cada um
deles, uma vez que o estimulo de cepas
probibticas conhecidas levam a escolha de pares
simbiéticos ideais (substrato-micro-organismo)
(SAAD, 2006).

A microbiota e o sistema imunitario

As superficies mucosas do corpo humano
sdo recobertas por tecidos epiteliais, cuja funcéo
vai desde a secrecdo de varias substancias,
absorcdo de nutrientes (intestino delgado) e
revestimento, mas, sobretudo separam os Grgaos
internos de um ambiente repleto de potenciais
agentes patogénicos. Para conferir protecdo, as
mucosas apresentam um complexo sistema de
defesa conhecido como Sistema Imunitario das
Mucosas (SIM), que além da resisténcia aos
agentes infecciosos proporcionam tolerancia aos
antigenos provenientes do processo de digestao
(SIMECKA, 1998). A reposta imunitaria auxilia o
controle dos micro-organismos intestinais, impede
a translocacdo dos mesmos (migracdo de micro-
organismos para a corrente sanguinea) e reduz a
predisposicdo a infec¢cdes, ao mesmo tempo em
gue se auto-estimula para agir como barreira
imunitaria (NOVAK et al., 2001).

Acredita-se que a microbiota atue como
estimuladora do sistema imunitario em animais e
no homem, especialmente nos recém-nascidos,
apesar de ainda nao estarem esclarecidos os
mecanismos pelos quais isto ocorre (CROSS,
2002). E possivel que esteja relacionado a
capacidade de os micro-organismos interagirem
com as células dos foliculos linféides e as células
epiteliais intestinais, estimulando os Linfocitos B
na sintese de IgA e a circulacdo dos Linfocitos T
(PERDIGON & HOLGADO, 2000). Também tem
sido demonstrado que a microbiota favorece a
atividade fagocitica inespecifica dos macr6fagos
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alveolares, 0 que sugere uma acdo sistémica por
secrecdo de mediadores que estimulam o sistema
imunitario (CROSS, 2002).

Desequilibrios na microbiota ocasionados
por distirbios da resposta imunitaria podem
causar grandes complicacdes na fisiologia do trato
gastrointestinal, como observado na Doenca de
Crohn. Nesse distdrbio ocorre um aumento da
permeabilidade da barreira intestinal
(aparentemente ocorre somente no intestino
delgado) devido a anormalidades nas estruturas
de juncdo epitelial, que ocasiona um processo
inflamatorio constante que se reflete na microbiota
intestinal (SUENAERT et al.,, 2002). Acredita-se
gue o aumento da passagem de antigenos
(provenientes da microbiota ou de fatores
exbégenos), através da mucosa intestinal, ative
inadequadamente o] sistema imunitario,
especialmente com aumento na concentracdo de
fator de necrose tumoral (FNT), levando a
inflamacao crénica (HOLZER, 2007).

O tecido linfoide, associado ao trato
digestivo, consiste na maior parte do SIM e
compreende grandes agregados de tecido linféide
de forma folicular no intestino grosso (placas de
Peyer), apéndice e colon, além de uma infinidade
de linfécitos, plasmdcitos, células apresentadoras
de antigenos, eosindfilos, mastocitos, presentes
na lamina propria, linfécitos intra-epiteliais, (LCD8
e Lyd) e células M, que séo responsaveis pela
transferéncia de antigenos da luz intestinal para as
células apresentadoras de antigenos presentes na
lamina propria.

A microbiota atua no sistema imunitario nas
respostas inatas e adaptativas. No estudo de
Maassen et al., (2000) foi possivel demonstrar que
a sintese de citocinas pelas células imunitarias da
mucosa intestinal estava relacionada com o
estimulo do Lactobacillus casei, induzindo uma
resposta celular tipo Tal em camundongos
gnobidticos, aumentou a producao, in vitro, de IL-
12 por macrofagos peritoneais e de IFN-y por
células esplénicas (NEUMAN et al., 2000). Um
elemento importante da imunidade associada as
mucosas é a presenca de anticorpos secretados.
Dentre esses encontramos especialmente a IgA e
IgE, que respondem aos antigenos que cruzam a
barreira epitelial e auxiliam na manutencdo da
concentragdo da microbiota (LAN et al., 2007).
Existem evidéncias que a microbiota esta
intimamente relacionada ao desenvolvimento de
alergias, tolerdncia e melhora da resposta
imunitaria inata (MATSUZAKI & CHIN, 2000;
BRANDT et al., 2006; TORBJORN et al., 2006;
PENDERS & THIJS, 2007). Criancas alérgicas
apresentam baixa concentracdo de Bifidobactérias
e alta de Staphylococcus aureus e enterobactérias
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guando comparadas as normais

(BOTTCHER et al., 2000).

criancas

CONCLUSOES

A microbiota intestinal desempenha um
papel fundamental na manutencdo da homeostase
do intestino, através de interacbes com o sistema
imune do hospedeiro. Evidéncias indicam que uma
microbiota desequilibrada pode contribuir para o
desenvolvimento de diversas doengas. Um
aspecto relevante é o inicio da colonizacdo da
microbiota intestinal, que se baseia na interagéo
entre micro-organismos e 0s receptores na
superficie das células epiteliais, que cria um
ambiente favoravel ao desenvolvimento do
sistema gastrointestinal e impede o0 crescimento
de micro-organismos patdgenos e/ou aléctones.

Quanto a atuacdo do sistema imunitario é
interessante a complexidade da interacdo entre
microbiota e esse sistema. As superficies das
mucosas do corpo humano apresentam um
complexo sistema de defesa que resiste a agentes
infecciosos, proporciona tolerancia oral, impede a
estruturacdo de resposta alérgica e translocacao
de patdgenos, reduz a predisposicao a infecgdes,
age como barreira imunitaria, sintetiza citocinas
pelas células imunitarias da mucosa intestinal
estimuladas pela microbiota e aumenta a resposta
imunitéria inata.

Outro aspecto relevante é a relacdo da
microbiota com os nutrientes, que em funcdo da
dieta pode trazer efeitos salutogénicos ou ndo. Um
desafio dos estudos é mostrar a influéncia da
introdugdo alimentar no funcionamento da
microbiota gastrointestinal, especialmente sobre a
utiizacdo dos  prebibticos, probidticos e
simbidticos, que podem estimular a funcdo do
sistema imunitario proporcionando resisténcia,
protecao e salde.

No entanto, € de suma importancia que

novos  estudos sejam realizados para
compreender melhor as interagbes entre
microbiota intestinal, probibticos, prebidticos,

simbidticos e hospedeiro e assim promoverem a

salude do hospedeiro, através de reacdes
microbianas no intestino.
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