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Resumo

Introducéo: O céncer é definido como uma proliferacdo descontrolada de células malignas em um hospedeiro e considerado uma das
principais causas de morte em todo o mundo. No Brasil, o cancer colorretal é a segunda causa de morte mais comum entre mulheres e a
terceira mais prevalente em homens. Muitas estratégias tém sido estudadas para auxiliar o tratamento antineoplasico. Dentro desse contexto,
a ingestéo de probidticos, representa uma nova opcao terapéutica relevante no &mbito da nutricdo. Objetivo: Realizar uma reviséo sobre 0 uso
dos probidticos no tratamento de pacientes com cancer colorretal. Material e Método: Trata-se de uma revisdo realizada em 2018,
utilizando-se 10 artigos, pesquisados nas bases indexadas BVS e PubMed e na ferramenta de pesquisa Google académico. A pesquisa incluiu
artigos em portugués e inglés publicados no periodo de 2010 a 2017. Resultados: O uso de probidticos demonstrou trazer efeitos positivos ao
tratamento de pacientes com céancer colorretal, trazendo beneficios como: a diminui¢do de enterobactérias e enterococos, melhora na
modulagdo da imunidade local, melhora dos sintomas intestinais, recupera¢do da funcéo intestinal, entre outros. Conclusdo: Conclui-se que
apesar dos resultados positivos observados, hé a necessidade de futuros estudos de longa duracéo para elucidar melhor essa relagéo.
Descritores: Neoplasias Colorretais; Nutrientes; Probiéticos.

Abstract

Introduction: Cancer is defined as an uncontrolled proliferation of malignant cells in a host and is considered a leading cause of death
worldwide. In Brazil, colorectal cancer is the second most common cause of death among women and the third most prevalent in men. Many
strategies have been studied to assist the antineoplastic treatment. Within this context, the ingestion of probiotics represents a new therapeutic
option relevant in the field of nutrition. Objective: To review the use of probiotics in the treatment of patients with colorectal cancer. Material
and method: It is a review carried out in 2018, using 10 articles, searched in the databases indexed BVS and PubMed and in the Google
academic research tool. The research included articles in Portuguese and English published in the period from 2010 to 2017. Results: The use
of probiotics has been shown to bring positive effects to the treatment of patients with colorectal cancer, with benefits such as: decreased
enterobacteria and enterococci, improved modulation of local immunity, improvement of intestinal symptoms, recovery of intestinal
function, among others. Conclusion: It is concluded that despite the positive results observed, there is a need for future long-term studies to
elucidate this relationship better.

Descriptors: Colorectal Neoplasms; Nutrients; Probiotics.

Resumen

Introduccion: El cancer se define como una proliferacion incontrolada de células malignas en un huésped y se considera una de las
principales causas de muerte en todo el mundo. En Brasil, el cancer colorrectal es la segunda causa de muerte mas comun entre mujeres y la
tercera méas prevalente en hombres. Muchas estrategias han sido estudiadas para auxiliar el tratamiento antineoplasico. En este contexto, la
ingesta de probidticos, representa una nueva opcion terapéutica relevante en el &mbito de la nutricion. Objetivo: Realizar una revision sobre
el uso de los probidticos en el tratamiento de pacientes con cancer colorrectal. Material y método: Se trata de una revision realizada en 2018,
utilizando 10 articulos, investigados en las bases indexadas BVS y PubMed y en la herramienta de busqueda Google académico. La
investigacion incluyo articulos publicados en portugués y en Inglés en el periodo 2010-2017. Resultados: El uso de probi6ticos demostrd
traer efectos positivos al tratamiento de pacientes con cancer colorrectal, trayendo beneficios como: la disminucion de enterobacterias y
enterococos, mejora en la modulacién de la inmunidad local, mejora de los sintomas intestinales, recuperacion de la funcion intestinal, entre
otros. Conclusion: Se concluye que a pesar de los resultados positivos observados, hay la necesidad de futuros estudios de larga duracion
para elucidar mejor esa relacion.

Descriptores: Neoplasias Colorrectales; Nutrientes; Probi6ticos.

INTRODUCAO

O céancer é conceituado como uma
proliferacdo descontrolada de células malignas em
um hospedeiro e considerado uma das principais
causas de morte em todo 0 mundo'. Com 0 aumento
da expectativa de vida da populagdo brasileira, as
neoplasias malignas vém se expandindo e ganhando
cada vez maior importancia no perfil de mortalidade
do pais®.

As neoplasias malignas inserem-se como a
segunda causa de mortalidade na populacdo
brasileira, representando quase 17% dos Gbitos de
causa conhecida. Segundo dados publicados pelo
Instituto Nacional do Cancer (INCA) estipulou-se
que no ano de 2018, 36.360 novos casos de pacientes
com diagnostico de cancer colorretal, sendo 17.380
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homens e 18.980 mulheres®.

O cancer colorretal (CCR) é um dos tumores
malignos mais comuns em homens e mulheres. A
incidéncia mundial dessa doenca é significativa, com
cerca de um milhdo de casos por ano. Além disso, é a
causa de mais de 500.000 mortes por ano, sendo a
terceira causa mais comum de mortes relacionadas ao
cancer®. No Brasil, estima-se uma incidéncia de
34.280 novos casos ao ano e 15.415 ébitos®.

O CCR possui multiplas origens, tendo como
principais fatores de risco hereditariedade, doengas
inflamatorias, idade, dieta, obesidade e
sedentarismo®. Entre os fatores de risco ambientais, a
dieta contribui com cerca de 35% dos novos casos. O
elevado consumo de calorias, gorduras e carnes
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vermelhas associados ao baixo consumo de frutas e
hortalicas pode levar a uma maior incidéncia da
doenca. Acredita-se que uma dieta variada e
adequada possa prevenir de trés a quatro milhGes de
novos casos de cancer por ano’.

Além de os fatores genéticos e ambientais
desempenharem  um  papel importante  no
desenvolvimento da doenga, o envolvimento de
comunidades microbianas também tem sido
recentemente reconhecido e relacionado ao CCR®,
Segundo Gao et al.” uma das caracteristicas comuns
dos fatores de risco é que todos podem causar
alteracbes na estrutura da microbiota intestinal,
levando ao desenvolvimento o CCR.

Os tratamentos comuns para o0 CCR sdo
cirurgias como a colostomia, que consiste na criacao
cirirgica de uma abertura (ostomia) que se insere no
co6lon com a finalidade de eliminar as fezes, podendo
ser temporaria ou permanente. Também pode ter
efeitos contrérios ou complicagbes como sepse,
infeccOes, ventilagdo mecénica, fuga anastomotica,
entre outros. Além do tratamento cirlrgico, €
realizado de forma associada a quimioterapia ou
radioterapia, 0 que traz mais efeitos adversos, como
nduseas, émese, diarreia e mucosite. Todos esses
sintomas podem vir a afetar a condig&o nutricional, o
equilibrio hidroeletrolitico e a qualidade de vida do
paciente™.

O manejo nutricional desses pacientes
submetidos as cirurgias € um desafio para os
profissionais da nutricdo. Um bom aporte nutricional
pode ser importante para prevenir a desnutricdo e
evitar possiveis complicacdes advindas de diversos
fatores como: efeitos colaterais do tratamento, jejum
prolongado para exames e cirurgia, habitos
inadequados, alteracdes metabolicas e baixa ingestdo
alimentar geral*’.

Desta forma, muitas estratégias tém sido
estudadas para auxiliar o tratamento antineopldsico.
Dentro desse contexto, a ingestdo de probidticos,
representa uma nova opcao terapéutica relevante no
ambito da nutricéo™.

Estudos tem mostrado que o consumo de
probidticos pode promover um efeito antineoplésico
em pacientes sadios, e protetor em pacientes com
cancer estabelecido. Algumas evidéncias atentam
para a possivel alteragdo das condicBes fisico-
quimicas do colén, do metabolismo da microbiota
intestinal, do aumento da producdo de acidos graxos
de cadeia curta (AGCC) e do aumento de compostos
antitumorais ou antimutagénicos, 0 que propiciaria
uma melhor resposta imune e alteracdo da fisiologia
da microbiota intestinal de forma benéfica™.

Os probidticos sdo organismos Vvivos que
quando ingeridos em determinado numero podem
trazer beneficios ao hospedeiro, melhorando as
caracteristicas da microbiota intestinal. Eles inibem o
crescimento de patdégenos mediante a reducdo do pH
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intraluminal e o estimulo para a secre¢do de
peptideos antimicrobianos, melhoram a fungdo de
barreira da mucosa e modulam a resposta
imunoldgica inata e adaptativa™.

E de extrema importancia, portanto, o
desenvolvimento de terapias auxiliadoras que possam
ajudar na diminuicdo do desconforto no quadro
clinico do paciente com CCR. O uso de probioticos
pode permitir que os pacientes tenham a diminuigédo
dos sintomas, evitando diversas infeccGes
bacterianas, prevenindo e reduzindo a incidéncia e
severidade da diarreia, recuperando mais rapidamente
a funcdo intestinal e melhorando a resposta ao
estresse sistémico e da imunidade sistémica®,

Nesse contexto, o objetivo do presente
trabalho foi realizar uma revisdo com base na
literatura, para avaliar o uso dos probiédticos, no
tratamento de pacientes com cancer colorretal.

MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo de revisdo sistematica.
Para identificar os artigos acerca do assunto,
realizou-se busca nas bases indexadas BVS e
SCIELO e na ferramenta de pesquisa Google
académico, de junho a julho de 2018, com a seguinte
estratégia de  busca: “Cancer  Colorretal”,
“Suplementacdo” e “Microbiota”. Foram utilizados
termos em portugués e inglés. Realizou-se também
buscas manuais nas referéncias utilizadas na lista de
referéncias bibliograficas dos artigos encontrados.

PUBMED GOOGLE

BY3
103 resultados 275 resultados ACADEMICO
09 resultados

387 artigos encontrades

250 excluidos apds a leitura
dos titulos

| 137 artigos encontrados
110 excluidos apds a leitura
dosresumos
27 artigos encontrados |

15 resumos selecionados para
leitura integral do texto

05 ndo estavam disponiveis
naintegra

| 10 artigos incluidos na revisdo |

Figura 1: Fluxograma de identificacdo e selegdo dos artigos para
revisdo sistematica sobre o uso dos probidticos no tratamento de
pacientes com céancer colorretal.

Fonte: Dados da Pesquisa (2018)

Para a inclusdo dos artigos, foram
empregados 0s seguintes critérios: estudos cujo
objetivo se tratava diretamente sobre o escopo deste
trabalho, com metodologia claramente descrita,
publicados em periddicos na lingua inglesa ou
portuguesa no periodo de 2010 a 2017, com textos
disponiveis na integra. Foram excluidos estudos cujo
desfecho ndo se tratava diretamente sobre o tema
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deste trabalho. Apo6s a consulta as bases de dados e a
aplicacdo das estratégias de busca, foram feitas
leituras dos titulos dos artigos de forma a identificar
aqueles estudos que apresentavam conformidade com
a tematica trabalhada. Em seguida, foram lidos todos
0s resumos resultantes. Nos casos em que a leitura do
resumo era suficiente, os artigos eram selecionados e
entdo obtidos a versdo integral para confirmacdo de
elegibilidade e inclusdo no estudo (Figura 1). A
andlise dos estudos encontrados foi feita de forma
descritiva.

RESULTADQOS

Os dados extraidos dos estudos foram

tabulados segundo autor, ano, objetivo, metodologia

e resultados (Quadro 1).

Quadro 1. Caracteristicas dos estudos sobre o uso dos
probidticos no tratamento de pacientes com cancer colorretal

Autor/Ano Objetivo Metodologia Resultados
Gao et al’. Auvaliar a | Avaliaram 22 Os probidticos foram
2015 confiabilidade dos pacientes, no qual, confidveis para alterar a
probiéticos orais | foram randomizados e composicéo, a riqueza e a
perioperatérios na | divididos em dois diversidade da
alteracéo da | tratamentos: o grupo microbiota intestinal,
composicéo CGT (n = 11) recebeu além de inibir potenciais
microbiana do perioperatdrio 0s agentes patogénicos e
intestino e melhora placebos e o grupo aumentaram o nmero de
microecolégica  em PGT (n = 11) certos  microrganismos
pacientes com CCR receberam probiéticos benéficos
Zhang et Avaliar os efeitos da Ensaio clinico Probidticos minimizaram
al.t® suplementagao randomizado com 60 | a ocorréncia de
2012 probidtica nos perfis pacientes submetidos complicagdes pos-
da microbiota | & resseccdo colorretal operatdria  infecciosas,
intestinal pés- radical foram com possiveis
operatoria, fungéo distribuidos mecanismos atribuidos a
barreira do intestino e aleatoriamente  para manutengéo da
respostas o0 tratamento microbiota intestinal e
imunolégicas com probiéticos pré- restricdo da translocacdo
sistémicas entre | oOperatorios de 3 dias | bacteriana do intestino
pacientes com CCR | (grupo A/n=30) ou
submetidos a | placebo (grupo
cirurgias radicais | B/n=30)
eletivas
Liu et al.™® Determinar os efeitos Ensaio clinico O grupo de probidticos
2011 da administracdo | randomizado, aumentou a resisténcia
perioperatdria de | utilizando-se 100 | transpitelial, diminui a
probiéticos na funcdo pacientes, sendo 50 permeagdo intestinal de
de barreira intestinal e para grupo controle e agentes patogénicos,
no desfecho cirdrgico | 50 para grupo com | diminui a translocagéo
em pacientes | probidticos. Os | bacteriana
submetidos a cirurgia antibiéticos foram enteroptogénica,
colorretal eletiva administrados durante melhorou o peristaltismo,
6 dias no pré- | a incidéncia de diarreia
operatorio e 10 dias | infecciosa e
no pds-operatério complicagdes diversas
Yongzhi et Avaliar os efeitos | Estudo duplo cego | Nos pacientes
alt’ anti-infecciosos  do | randomizado submetidos a resseccéo, a
2016 tratamento com controlado por | administragéo de
probiéticos placebo. Participaram | probiéticos pré-
perioperatérios  em | do estudo 79 | operatério influenciou
pacientes que | pacientes com | significativamente a
receberam  operagéo diagndstico de cancer recuperagdo da funcdo
de ressec¢ao colorretal esporadico, intestinal, e essa melhoria
colorretal confirmada aleatoriamente pode ser de importante
designados para | significado clinico na
grupo controle (n = redugéo das
37) ou probidticos (n complicagdes infecciosas
= 42), os quais | de curto prazo, tais como
receberam probi6ticos | bacteremia
ou placebo de
tratamento,  durante
12 dias consecutivos
Kotzampassi | Investigar o impacto | Estudo randomizado | A ingestdo da formulacéo
etal.’® de uma preparacéo de duplo-cego, iniciando um dia antes da
2015 quatro probidticos controlado por | cirurgia colorretal e
sobre a morbidade | placebo, realizado | continuando por 15 dias
pés operatéria ap6s | recrutando pacientes | poés-operatério  causou
cirurgia do célon. (n=164) submetidos a | significativa diminuicdo
Avaliou o efeito da cirurgia de cancer do risco de complicagdes
alimentagéo com | colorretal. O placebo | pds-operatdrias,
probiéticos na | ou uma formulagdo ventilagao mecanica,
expressdo de genes de L. acidophilus, L. infeccdes e vazamento
que  regulam  a | plantarum, B. anastomose
producéo de | lactisesS.
citoquinas boulardii foram
administrados 1 dia
antes da operagdo e
continuando  durante
15 dias ap6s a
operacédo

Quadro 1. Continuagdo
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Autor/Ano Objetivo Metodologia Resultados
Investigar os efeitos | Ensaio  duplo-cego, | Os probiéticos
de 12 semanas de randomizado e melhoraram os sintomas
administragéo de controlado por intestinais e a qualidade

Lee etal.®® probidticos em | placebo. Grupo | de vida em sobreviventes

2014 pacientes com cancer | probiéticos (n=28) e | de cancer colorretal
colorretal grupo placebo (n=32)
duas vezes ao dia
durante 12 semanas
Gianotti et Auvaliar se o Ensaio clinico A administracdo de doses
al® tratamento com randomizado, duplo- mais elevadas
2010 probiéticos ‘podlena cego, tendo  por possibilitou uma reducdo
alterar a microbiota | amostra um ndmero | na contagem de
intestinal, reduzindo | de 31 pacientes. | enterobactérias e
potencialmente as Foram utilizados enterococos,  reduzindo
bactérias grupos placebo e do dessa maneira a
patogénicas, e se a | uso de probi6ticos, | concentracdo de agentes
resposta do sistema | sendo avaliados no | patogénicos e aumento na
imune do intestino pés-operatério do 2° modulacdo da imunidade
era modulada em a0 4° dia local
uma coorte
selecionada de
pacientes com
resseccdo do cancer
colorretal
Stephens e Auvaliar a eficacia de Estudo randomizado Verificou-se que o
Hewett? um probiético, prospectivo, duplo- probiético VSL# 3 foi
2012 VSL#3 na melhoria cego, controlado por ineficaz na prevencéo ou
da funcéo intestinal placebo, de uma reducéo dos sintomas
apos o fechamento preparacéo probidtica. intestinais desordenados
de ileostomia Sessenta e trés pds-operatorios
pacientes que se associados a sindrome de
submeteram a uma resseccao anterior em
ileostomia reversa pacientes que sofreram a
foram randomizados reversdo de uma
para receber ileostomia em alca
tratamento de 4
semanas de terapia
probidtica (n = 31) ou
placebo (n = 32)
Xia et al. Estudar o efeito da | Teste controlado e Foram obtidas boas e
2010 preparagéo intestinal aleatorio, do tipo excelentes  preparacdes
com probidticos na randomizado. intestinais em 88% no
fungdo de barreira Utilizando-se um total grupo  experimental e
intestinal apos de 60 pacientes, em 92% no grupo controle (P
cirurgia para cancer dois grupos: controle = 0,072). Os niveis de
colorretal e teste. A preparagdo expressdo de occludina e
intestinal de um dos IgA de colon foram
probidticos foi | significativamente
administrada no grupo | maiores no grupo de teste
teste e a convencional em comparagdo com 0s
no controle do grupo controle. O
ndmero de pacientes com
PCR positivo no grupo
experimental foi
significativamente menor
do que o grupo controle
ap6s a operagdo. Néo
houve diferencas
significativas nas
complicagbes entre os
dois grupos

Zhu et al. Investigar o efeito da | 60 pacientes com | Os pacientes que

2012 aplicacao cancer colorretal | receberam  probidticos
perioperatéria de submetidos a cirurgia | apresentaram  aumento
probidticos radical laparoscépica | significativo nas
intestinais para | eletiva foram | contagens de
substituir ~ agentes | randomizados  para | Bifidobacterium

antimicrobianos
intestinais orais na
biota intestinal e
fungdo imune em
pacientes cirdrgicos
com céancer
colorretal.

receber a preparacéo
do intestino  pré-
operatorio usando
agentes
antimicrobianos
intestinais orais (n =
20) ou usando
probidticos intestinais
orais (desde o quinto
dia antes da operagao
e as 24 h apés a
operagdo por 7 dias
consecutivos.

intestinal, Lactobacillus e
Enterococcus (p <0,05) e
diminuiu
significativamente as
contagens de Escherichia
coli e Staphylococcus
aureus (P <0,05). Os
niveis séricos de IL-2,
IgA, 19gG e IgM, bem
como a porcentagem de
células CD4 +),
aumentaram
significativamente no
grupo de probiéticos em
comparagdo com agueles
pacientes com preparacdo
intestinal convencional (P
<0,05)

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

DISCUSSAO

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018
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Segundo Gianotti et al.?

termo genérico que inclui

0 probidtico é um
varias espécies de

bactérias. No entanto, as cepas probidticas se
diferenciam em seus mecanismos de acdo,
sobrevivéncia durante o transito do trato
gastrointestinal,  modulacdo do  metabolismo

intestinal, capacidade para afetar o tipo de resposta
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imune e a concorréncia com microbiota e patdgenos.
Assim, 0 mesmo propds avaliar duas cepas diferentes
de probidticos, a fim de identificar os pontos
positivos identificados por outros estudos, como de
Derrien et al.*,

Achados cientificos demonstram que o0
consumo de produtos lacteos fermentados pode
oferecer possiveis efeitos protetores contra adenomas
ou carcinomas do cdlon®.

De acordo com Zhang et al.™ o uso de
probiéticos fez com que as  contagens
de bifidobactérias aumentassem significativamente,
enquanto as contagens de Escherichia diminuiram
significativamente nos dias pds-operatérios. As
bifidobactérias sdo bactérias que compde a biota
intestinal; estas residem no colén e promovem
beneficios a salde de seus hospedeiros. Ja as
Escherichia sdo bactérias gram-negativas que quando
adquirida de alimentos ou &gua contaminada causa
infeccBes. Os resultados encontrados por esse autor
mostrou que o0 uso de probidticos minimiza a
ocorréncia de complicagbes infecciosas pOs-
operatoria.

Liu et al.’ observaram que a utilizacdo de
probidticos  também  melhora a  resisténcia
transepitelial , diminuindo a translocacéo bacteriana,
reduzindo as bactérias enteropatogénicas no sangue e
aumentando a variedade Dbacteriana fecal. A
recuperacdo poés-operatéria do peristaltismo, a
incidéncia de diarreia e as complicagdes relacionadas
com infecgBes tambem foram melhoradas.

Varios estudos avaliaram e apoiaram 0s
beneficios positivos para a manutencdo do equilibrio
da microbiota intestinal pelo tratamento de
probiédticos perioperat6rios em pacientes submetidos
a cirurgia de cancer colorretal. Segundo Yongzhi et
al."” 0 uso de probi6ticos também contribuiu para a
recuperacao da funcéo intestinal, isso foi evidenciado
através da producdo de flatulos e defecagdo. Mas é
valido ressaltar que os efeitos dos probiéticos nao
dependem apenas da administracdo desses, mas
também da fisiologia do hospedeiro.

Kotzampassi et al."® mostraram que o uso das
combinagdes de probidticos ndo foram benéficos
somente em relagdo a diminuicdo das complicacdes
po6s-operatdrias, mas os resultados refletiram também
em relagdo ao tempo de permanéncia desses
pacientes no hospital.

Alguns estudos surgiram com objetivo de
avaliar a qualidade de vida desses pacientes com
cancer colorretal. Lee et al."® mostraram o efeito da
suplementacdo de probidticos durante 12 semanas
nesses pacientes e observaram que a administracao de
probidticos diminuiu significativamente a proporgao
de pacientes que sofrem de sintomas intestinais
irritaveis e a sensacdo de fadiga .Os resultados entre
0S grupos caso e grupo controle pdde perceber a
melhora no bem estar funcional, e qualidade de vida

|15
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em relacdo ao cancer .

O estudo realizado por Gianotti et a
verificou a avaliagdo da utilizacdo de dois tipos
diferentes de probioticos, com isso o autor verificou
que foi possivel obter resultados favoraveis ao
paciente, como exemplo: a diminuicdo de
enterobactérias e enterococos, contribuindo ainda
para a modulacdo da imunidade local. O estudo ainda
abordou que é necessario 0 conhecimento quanto a
interacdo das cepas probidticas a fim de manifestar o
potencial positivo dentro da estratégia terapéutica,
bem como da quantidade administrada, uma vez que
0 estudo encontrou bons resultados para doses
elevadas 2 x 10° UFC/d.

Em contrapartida, o probidtico utilizado para
avaliar a eficacia no tratamento em pacientes com o
CCR ndo pontuou de forma positiva no estudo
realizado por Stephens e Hewett®, onde se verificou
que no pos-operatdrio ndo foi identificado a redugdo
dos sintomas, porém, houve uma reversdo da
ileostomia em alca nos pacientes acometidos por uma
sindrome da ressec¢do anterior.

Entretanto, Mego et a traz que 0s
probioticos avaliados, auxiliam na prevencdo de
diarreia em pacientes com céncer colorretal
metastatico tratados a base de irinotecano
quimioterapia. Sugerindo-se que a administragcdo de
probidticos é segura no ajuste e podera conduzir a
uma diminuicdo na incidéncia e severidade da
diarreia, sendo esse também um dos sintomas
causados pela sindrome da ressec¢éo anterior.

Conforme o estudo anterior, outro estudo
abordou que a administragdo  probidtica
perioperatdria pode ajudar os pacientes submetidos a
cirurgia de resseccdo de CCR, obtendo beneficios
clinicos a curto prazo, considerando uma recuperacdo
mais rapida da funcédo intestinal e menor incidéncia
de diarreia®’.

Gao et al’ encontrou em seu estudo
beneficios quanto suplementagdo dos probiéticos no
tratamento dos pacientes com CCR, de modo que 0s
mesmos alteram de forma positiva a microbiota
intestinal por meio do aumento de numero de
microrganismos benéficos. Desse modo, o autor
identificou como confidvel a utilizagdo dessa
suplementagéo.

Do mesmo modo, o estudo proposto por Xia
et al.” obteve resultados favoraveis para o tratamento
de CCR, em que foram obtidas excelentes
preparagdes intestinais em um grupo experimental,
bem como, os niveis de expressdo de ocludina e IgA
de cdélon foram significativamente maiores no grupo
teste em comparagdo com o0s do grupo controle.
Sendo também, que o nimero de pacientes com PCR
positivo no grupo experimental foi significativamente
menor do que o grupo controle apds a operacgdo.
Desse modo, foi possivel identificar que a preparagao
intestinal de um dia com probidticos pode manter a
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funcdo de barreira intestinal apds a cirurgia de cancer
colorretal, que é adequado para cirurgia colorretal
efetiva.

Além disso, Denipote et al.”* sugerem varios
mecanismos de atuacdo, incluindo o estimulo da
resposta imune do hospedeiro (por aumentar a
atividade fagocitaria, a sintese de IgA e a ativacdo de
linfécitos T e B), alteragdes qualitativas e/ou
quantitativas na microbiota intestinal envolvidas na
producdo de carcindgenos e de promotores, alteracao
da atividade metabdlica da microbiota intestinal,
alteracdo das condicdes fisico-quimicas do célon com
diminuicdo do pH. Outras evidéncias também
sugerem que 0s probidticos reduzem a resposta
inflamatoria alteram a atividade metabolica das
bactérias intestinais e reduzem o numero de bactérias
envolvidas na pré-carcinogénese e ha mutagénese.

Contribuindo com os pontos positivos do uso
de probidticos, o estudo realizado por Zhu et al.?®
identificou que com o uso do probidtico teve-se o
aumento das bactérias benéficas e diminuigdo dos
agentes antimicrobianos. Diante disso, a aplicacdo
perioperatéria de probidticos intestinais para
substituir os agentes antimicrobianos intestinais orais
pré-operatorios pode efetivamente corrigir 0
desequilibrio da flora intestinal e melhorar a fungéo
imune de pacientes cirdrgicos com cancer colorretal.

CONCLUSAO

Conclui-se que o0 uso de probidticos mostrou
efeitos positivos ao tratamento de pacientes com
CCR, trazendo beneficios como: a diminuicdo de
enterobactérias e enterococos, melhora na modulagédo
da imunidade local, melhora dos sintomas intestinais,
recuperacdo da fungdo intestinal, entre outros.
Entretanto, € importante destacar que, embora 0s
resultados positivos obtidos em trabalhos com uso de
probiéticos tenham sido verificados, o namero
limitado de artigos dificulta a generalizagdo dos
achados. Assim, destaca-se a necessidade de futuros
estudos de longa duracdo para elucidar melhor essa
relagdo.
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