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RESUMO

Com a evolugao da medicina, o campo de pesquisa sobre a importancia da microbiota intestinal
vem ganhando espaco, com evidéncias de seu papel simbidtico com o hospedeiro humano,
favorecendo uma fisiologia saudével, através de um microbioma. A comunicacdo dessa
microbiota e seus metabdlitos com o cérebro, conhecida como eixo intestino-cérebro é formada
por um sofisticado sistema com a participacdo das vias enddcrina, imunoldgica e neuronal,
integrando sinais que influenciam desde fungdes metabodlicas até processos cognitivos e
emocionais. A literatura cientifica atual tem apontado que a perturbacéo desse eixo, causadas
por desequilibrios na composicdo microbiana - fendmeno conhecido como disbiose - pode ser
o fator desencadeador ou de progressdao de diversas doencas, que vdo desde distlrbios
gastrointestinais até enfermidades neuropsiquiatricas, neurodegenerativas e metabolicas.
Considerando a complexidade do tema e a sua relevancia crescente para a pratica clinica,
percebe-se uma lacuna no conhecimento dos profissionais de salde acerca da microbiota
intestinal e seu impacto sistémico. Para suprir essa necessidade, foi idealizada a criacdo de um
material educativo atualizado, de facil compreensdo, que pudesse orientar e sensibilizar o0s
profissionais quanto & importancia da saude intestinal no contexto do eixo intestino-cérebro.
Essa iniciativa consistiu na elaboragdo de um e-book informativo, cujo conteddo foi
fundamentado em uma revisdo narrativa da literatura cientifica recente, abordando
primeiramente 0s mecanismos bioldgicos que regem o funcionamento do eixo, com destaque
para 0s grupos bacterianos protagonistas e seus metabdlitos essenciais para o equilibrio
organico. Em seguida, o material aprofundou-se nas principais doengas relacionadas a disbiose,
detalhando suas manifestacdes gastrointestinais, metabolicas e neuropsiquiatricas, além das
condicBes neurodegenerativas mais prevalentes. O conteddo procurou traduzir conhecimentos
complexos em uma linguagem acessivel e didatica, com o intuito de facilitar a assimilagéo e
aplicacdo pratica das informacdes. Para garantir a qualidade, preciséo e adequacdo do e-book,
0 projeto incluiu um rigoroso processo de validacdo metodologica, no qual juizes especialistas
na area e representantes do publico-alvo avaliaram o material, assegurando sua confiabilidade
e relevancia para o contexto profissional. Os resultados dessa iniciativa demonstram que a
producdo e validacdo do e-book resultaram em um recurso instrutivo e relevante, que pode
contribuir significativamente para a formacdo continuada dos profissionais de salde. Ao
ampliar a compreensao sobre a relacdo entre disbiose intestinal e as maltiplas condi¢es clinicas
associadas, esse material educativo oferece subsidios para a identificacdo precoce de sinais e
sintomas relacionados, promovendo uma abordagem integrada e preventiva no cuidado ao
paciente. Dessa forma, reforca-se a importancia de incluir a sadde intestinal como um
componente essencial nas préaticas clinicas, estimulando a adocdo de estratégias terapéuticas e
educativas que visem a manutencdo do equilibrio do eixo intestino-cérebro, melhorando a
qualidade de vida e os desfechos em saude.

Palavras-chave: tecnologia educacional em salde; eixo intestino-cérebro; microbiota
intestinal; validagdo de materiais educativos.



ABSTRACT

With the evolution of medicine, the field of research into the importance of the intestinal
microbiota has been gaining ground, with evidence of its symbiotic role with the human host,
favoring a healthy physiology through a microbiome. The communication of this microbiota
and its metabolites with the brain, known as the gut-brain axis, is formed by a sophisticated
system involving the endocrine, immunological and neuronal pathways, integrating signals that
influence everything from metabolic functions to cognitive and emotional processes. Current
scientific literature has pointed out that disturbances in this axis, caused by imbalances in the
microbial composition - a phenomenon known as dysbiosis - can be the triggering or
progression factor for various diseases, ranging from gastrointestinal disorders to
neuropsychiatric, neurodegenerative and metabolic illnesses. Considering the complexity of the
subject and its growing relevance to clinical practice, there is a gap in the knowledge of health
professionals about the intestinal microbiota and its systemic impact. To meet this need, the
idea was to create an up-to-date, easy-to-understand educational material that could guide and
sensitize professionals to the importance of intestinal health in the context of the gut-brain axis.
This initiative consisted of producing an informative e-book, the content of which was based
on a narrative review of recent scientific literature, first addressing the biological mechanisms
that govern the functioning of the axis, with emphasis on the leading bacterial groups and their
essential metabolites for organic balance. The material then delved into the main diseases
related to dysbiosis, detailing their gastrointestinal, metabolic and neuropsychiatric
manifestations, as well as the most prevalent neurodegenerative conditions. The content sought
to translate complex knowledge into accessible and didactic language, with the aim of
facilitating the assimilation and practical application of the information. To guarantee the e-
book's quality, accuracy and suitability, the project included a rigorous methodological
validation process, in which judges who are experts in the field and representatives of the target
audience evaluated the material, ensuring its reliability and relevance to the professional
context. The results of this initiative show that the production and validation of the e-book
resulted in an instructive and relevant resource that can contribute significantly to the
continuing education of health professionals. By broadening the understanding of the
relationship between intestinal dysbiosis and multiple associated clinical conditions, this
educational material provides support for the early identification of related signs and symptoms,
promoting an integrated and preventive approach to patient care. In this way, the importance of
including intestinal health as an essential component in clinical practices is reinforced,
encouraging the adoption of therapeutic and educational strategies aimed at maintaining the
balance of the gut-brain axis, improving quality of life and health outcomes.

Palavras-chave: health educational technology; gut-brain axis; intestinal microbiota;
validation of educational materials.
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1 INTRODUCAO

“Todas as doengas comegam no intestino”, ja dizia o filésofo Hipdcrates no século IV
a.C., em sua sébia filosofia de vida e observacdo do ser humano. Esse assunto foi estudado por
nossa ancestralidade que ja suspeitava da ligacdo da nossa digestdo com comportamentos,
emocdes e humor. A partir do século XVIII, este estudo foi se aperfeicoando e o interesse pelas
pesquisas aumentando, mas como trata-se um tema vasto e complexo, mesmo com 0 avango
das pesquisas, ainda ha muitas lacunas a serem desvendadas (Margolis, 2021).

A microbiota intestinal (MI) é uma comunidade microbiana que engloba bactérias,
arqueias, virus e fungos. O intestino humano adulto contém uma quantidade de bactérias
equivalente ao peso do cérebro humano, apresentando uma classificacdo de 1000 a 1500
espécies inclusas na MI, porém, apenas 160 espécies estdo presentes em todos 0s seres
humanos. A partir desses dados, é possivel inferir sobre a diversidade da microbiota de um
individuo para outro (Liu et al., 2022).

Calcula-se que 99% dos genes do nosso corpo Sdo genes microbianos, sendo, 0
microbioma intestinal composto por 232 milhdes de genes (Morais et al., 2020), funcionando
como um segundo genoma do corpo humano (Cheng et al., 2023).

O microbioma (cole¢do gendmica da microbiota) & um regulador significativo do eixo
intestino-cérebro, sendo responsavel por varios processos fisiologicos do corpo humano. A Ml
metaboliza os nutrientes da dieta em produtos metab6litos como acidos graxos de cadeia curta,
vitaminas, neurotransmissores, dentre outros, ndo menos importantes, participando ativamente
da homeostase corporal (Parker et al., 2021). Além disso, a MI desempenha um papel
fundamental na fisiologia e patologias humanas, através da comunicacgéo bidirecional do eixo
intestino-cérebro. Essa via bidirecional envolve a MI, o sistema nervoso entérico (SNE) e o
sistema nervoso central (SNC), através de vias de comunicacdo imunoldgica, neuroldgica e
enddcrina (Tabela 1).

Esse eixo € responsavel pela homeostase do sistema gastrointestinal, nervoso e
microbiano, através de vias direta e indireta modeladas por reacdes quimicas, conectando areas
emocionais e cognitivas do cérebro ao intestino. As barreiras presentes no intestino e cérebro,
como a barreira epitelial intestinal, barreira hematoencefélica e a barreira sangue-liquido-
cefalorraquidiano permitem manter uma homeostase dos diferentes compartimentos desse eixo.
Essas barreiras sdo portais de comunicagéo do eixo intestino-cérebro (Wang et al., 2023; Morais
et al., 2020; Aburto et al., 2024).
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Tabela 1: Vias de comunicacao do eixo intestino-cérebro

Vias de Comunicagao Referéncias
a) Neuronal: Barbosa; Barbosa, 2020;
Nervo Vago e Sistema Nervoso Entérico (SNE)  Kim, 2024;
Socala et al.,2021.

b) Imunoldgica: Barrio; Arias-Sanchez; Martin-
Citocinas (influenciam diretamente o cérebro, e, Monzon, 2022;
juntamente com o Nervo Vago podem Cheng; Chen; Zhang, 2023;

influenciar o eixo hipotalamo-hipofise-adrenal)  Karakan et al., 2021;
Yue et al., 2022.

¢) Enddcrina: Begum et al., 2022;
Eixo hipotalamo-hipofise-adrenal e horménios ~ Goralczyk-Binkowska; Szmajda-
intestinais Krygier; Koztowska, 2022.

Além dessas trés vias, existem moléculas sinalizadoras realizando sinaliza¢do quimica
e interconectando todas as vias, a exemplo dos metabolitos bacterianos, neurotransmissores,
horménios intestinais, dentre outros (Garg et al., 2024; Eicher et al., 2022).

A percepcdo de que a MI modula o eixo intestino-cérebro fez o mundo cientifico
analisar a integragdo da microbiologia com a neurociéncia, langando assim, um olhar sobre um
denominador comum da fisiologia e fisiopatologia das doengas, a partir do estresse e da
inflamacédo (Wang et al., 2023).

A MI pode ser afetada por fatores extrinsecos, como dieta, alcool, tabaco, estresse,
dentre outros e, fatores intrinsecos como 0 metabolismo, desencadeando uma alteracdo em seu
microbioma, comumente denonimada disbiose. Essa disbiose induz uma permeabilidade da
barreira intestinal e desencadeia uma inflamacéo sistémica, responsavel pelo desequilibrio das
vias envolvidas como distirbios metabdlicos e digestivos (Karakan et al., 2021; Morais et al.,
2020; Sasso et al., 2023). Também sdo citados impactos na permeabilidade da barreira
hematoencefalica, provocando neuroinflamagdes, relacionadas a doencas do
neurodesenvolvimento e neurodegenerativas (Sasso et al., 2023).

Neste sentido, é indispensavel que os profissionais da satde que lidam diretamente
com pacientes diagnosticados com doencgas influenciadas por algum tipo de alteragdo no
microbioma intestinal, sejam capazes de acolhe-los e orienta-los.

Considerando a crescente procura ao acesso a materiais de facil e rapido manuseio,
mas ndo menos instrutivo, um e-book pode facilitar a experiéncia do aprendizado, enriquecendo
as habilidades e favorecendo as condutas profissionais. Segundo Azevedo (2007), a educacéo

pode ser mediada por tecnologia. Para Neto novas tecnologias da informacdo e comunicacao
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(TIC) favorecem a relacdo de comunicacao entre nagodes, instituicoes e pessoas (Neto, 2011).
Assim sendo, a elaboragdo de tecnologias educacionais em saude € uma estratégia contributiva
para efetivar a disseminacdo do conhecimento.

A Lei Nacional do Livro em seu Artigo 2°, equipara varios formatos de arquivo ao
livro, dentre eles, os livros em meio digital (Brasil, 2003, p. 2). Assim, na década de 1970 surge
o livro eletronico, do inglés “electronic book” e abreviado como e-book, popularizando a
informacdo no suporte digital, como meio alternativo aos livros impressos, devido a
necessidade de acesso rapido a informacdo e de interacdo com o contetido. O crescimento da
comunicacdo online expandiu as possibilidades de tornar a comunicacdo em salde mais atrativa
(Stahl et al., 2022) e a utilizacdo desse material digital no meio académico faz com que seus
usuarios disponham de uma experiéncia de aprendizagem de qualidade.

A elaboracdo de materiais educativos constitui uma estratégia eficaz para a
disseminacdo cientifica. No entanto, para assegurar sua qualidade e confiabilidade, é necessario
validar o contetdo produzido, procedimento equivalente ao processo editorial de obras
impressas. Assim, desenvolveu-se um segundo projeto voltado a validacdo do e-book,
contemplando aspectos como conteddo, linguagem, ilustrac@es, layout e design grafico.

Diante do exposto, este trabalho comtempla a elaboracao e validacdo de um e-book
com o objetivo de enfatizar a importancia da satde intestinal e seus co-habitantes - a microbiota
intestinal - priorizando a populagédo de bactérias, trazendo ao publico informages de estudos
recentes sobre o tema. No primeiro momento, uma visdo geral de como funciona o eixo
intestino-cérebro, tendo como protagonista grupos de bactérias responsaveis por diversas
funcBes organicas e no segundo momento, aborda-se doencas gastrointestinais, metabdlicas,
neuropsiquicas e neurodegenerativas, sendo influenciadas pela dishiose. Os ultimos capitulos
destinam-se a préaticas de uma boa alimentacdo e sua importancia para prevencdo de doengas,
seguindo com fatores modificaveis e ndo modificaveis que influenciam a nossa microbiota,
lembrando que escolhas e habitos da vida cotidiana influenciam a salde e a doenca.

Essa proposta justifica-se pela importdncia de acompanhar as transformagoes
ocorridas no processo de aprendizagem em que a constru¢do do conhecimento esteja integrada
em um cenario cada vez mais tecnoldgico. Por isso, trata-se de um material que tem como

principios a abordagem de temas complexos de forma didatica e simplificada.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Eixo Intestino-Cérebro e Doencas Relacionadas

Desde 2005, o Consorcio Internacional do Microbioma Humano, fornece evidéncias
significativas para a relacdo entre a Microbiota Intestinal (MI) e distarbios neuroldgicos,
metabdlicos e doencas/distUrbios gastrointestinais, como doengas inflamatérias intestinais, que
incluem a sindrome do intestino irritavel (SIl), a doenca de Crohn e a retocolite ulcerativa
(Sasso et al., 2023). Concomitante, ao longo das ultimas décadas, diversos estudos vém
apresentando dados associados a prevaléncia dessas doencas.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS), em 2021, 57 milhdes de
pessoas sofriam de deméncia em todo o mundo, e a cada ano surgem quase 10 milhdes de novos
casos. A doenca de Alzheimer é a forma mais comum de deméncia e pode contribuir com 60 a
70% dos casos. Em 2024 houve uma estimativa pelo Ministério da Saude, que no Brasil, cerca
de 8,5% da populacdo idosa convive com a doencga, entretanto, cerca de 45% das doengas
poderiam ser prevenidas ou retardadas com mudangas de habitos de vida. E sabido que os
primeiros sinais das doencas neurodegenerativas, como Alzheimer e Parkinson, aparecem anos
antes do diagndstico e, estudos apontam que alterando o microbioma intestinal, os processos
neurodegenerativos podem ser retardados (Sasso et al., 2023).

Entre os disturbios de satide mental, os transtornos de humor sdo os mais comuns.
Aproximadamente 280 milhdes de pessoas no planeta sofrem com transtornos depressivos e, a
cada ano, 700 mil morrem por suicidio (Goralczyk-Binkowska; Szmajda-Krygier; Koztowska,
2022). O Transtorno do Espectro do Autismo (TEA), também vem apresentando crescimento
exponencial. Segundo a OMS, 70 milhdes de pessoas no mundo é portadora do Autismo, sendo
gue no Brasil, este nimero chega a 2 milhdes. Estima-se que 1 em cada 88 criancgas apresentam
tracos autistas, com prevaléncia cinco vezes maior em meninos. Esse transtorno apresenta uma
condicdo complexa com combinacdo de fatores genéticos, ambientais, imunoldgicos,
neuroldgicos e gastrointestinais, o que explica a relacdo entre o0 TEA e disbiose intestinal,
devido a desregulacdo do microbioma e a inflamacdo crénica que desencadeiam piora nos
sintomas (Leite et al., 2020).

Com o avanco dos estudos, 0 microbioma intestinal emergiu como um importante fator
que influencia o desenvolvimento de algumas doencas metabdlicas. Este aspecto é importante,
dada a prevaléncia global cada vez maior de obesidade e diabetes mellitus tipo 2 (DM2) (Longo;

Rizza; Federici, 2023). Em 2016, a Organizacdo Mundial da Satude estimou que mais de 650
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milhdes de adultos em todo 0 mundo eram obesos. No Brasil, segundo dados da Pesquisa de
Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Cronicas por Inquérito Telefonico
(Vigitel), essa doenca aumentou 72% nos ultimos treze anos, saindo de 11,8% em 2006 para
20,3% em 2019 (Brasil, 2020).

Jano que se refere ao Diabetes, a Federagdo Internacional da doenca, em 2019, estimou
que cerca de 463 milhdes de pessoas em todo 0 mundo possuiam diabetes e previu mais de 700
milhGes de casos até 2045 (Longo; Rizza; Federici, 2023). No Brasil, a frequéncia do
diagnostico médico de diabetes foi de 10,2%, sendo maior entre as mulheres (11,1%) do que
entre os homens (9,1%) de acordo com dados da Vigitel de 2023 (Brasil, 2023).

Tabela 2: Principais doencas ocasionadas pelo desequilibrio do eixo intestino-cérebro

Doengas Referéncias
Doencas Neurolégicas
Doenca de Alzheimer Jinetal., 2023;

Singh et al., 2024;
Doroszkiewicz; Groblewska; Mroczko,
2021.

Doenca de Parkinson Arneth, 2018;
Cheng; Chen; Zhang, 2023;
Doroszkiewicz; Groblewska; Mroczko,
2021;
Elangovan et al., 2024;
Parker; Fonseca; Carding, 2020;
Socala et al.,2021;

Epilepsia Socala et al.,2021;
Yue et al., 2022.
Esclerose Mdltipla Begum et al., 2022;

Cheng; Chen; Zhang, 2023;
Rutsch; Kantsjd; Ronchi, 2020.

Doencas Psiquiatricas
Ansiedade/Depressdo Arneth, 2018;
Doroszkiewicz; Groblewska; Mroczko,
2021;
Jang et al., 2020;
Socala et al.,2021.

Esquizofrenia Naveed et al., 2021.

Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) Naveed et al., 2021;
Persico; Napolioni, 2023;
Turriziani et al., 2022.
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Transtorno de Déficit de Atencédo e Barbosa; Barbosa, 2020;
Hiperatividade (TDAH) Jang et al., 2020.

Doencas Metabdlicas
Doencas diretamente relacionadas com a dieta Liu et al., 2022;
Longo; Rizza; Federici, 2023;
Wachsmuth; Weninger; Duca, 2022

Doengas Intestinais
Doenca Inflamatoria Intestinal (DII) Glnter et al., 2021;
Saso et al., 2023;
Socala et al., 2021.

Sindrome do Intestino Irritavel (SII) Glnter et al., 2021;
Sasso et al., 2023;
Socala et al., 2021.

Embora estudos epidemiol6gicos associados as doencas intestinais sejam limitados no
Brasil, uma pesquisa realizada com registros de 212 mil pacientes do Sistema Unico de Satide
(SUS) mostrou que a prevaléncia de Doencas Inflamatérias Intestinais (DII) aumentou em
14,9% de 2012 para 2020 (Quaresma et al., 2022). Em 2020, 0,1% dos brasileiros conviviam
com DII, dados que representam um 6nus significativo para o sistema publico de salide do
Brasil. Sobre esse estudo, os autores inferem que o estresse mental e os diferentes regimes
alimentares durante a pandemia (da COVID-19) poderiam teoricamente estar relacionados ao
inicio de novos diagnosticos de DII.

Esses dados epidemiologicos trazem exemplos de doencas que apresentam nimeros
crescentes de diagnostico, sendo influenciados por uma alteracdo no microbioma intestinal,
portanto, com possibilidade de intervengdes que podem melhorar a qualidade de vida em
beneficio de um bem-estar fisico e mental. Diante da complexidade que envolve a relacéo entre
disbiose intestinal, neuroinflamacdo e o surgimento de doengas cronicas, torna-se
imprescindivel adotar estratégias que vao além da abordagem biomédica tradicional.

Nesse contexto, a educacdo na salde emerge como a producdo e sistematizacao de
conhecimentos relativos a formacéo e ao desenvolvimento para a atuagdo em saude, envolvendo
praticas de ensino, diretrizes didaticas e orientacdo curricular (Falkenberg et al., 2014). Assim,
destaca-se como meio essencial para ampliar o entendimento dos profissionais da satde sobre
0s impactos da microbiota na saude fisica e mental.

O uso de Tecnologias Educativas em Salude (TES) quando bem aplicadas, associado
aos conhecimentos que os profissionais ja detém, mostra-se como uma boa estratégia para a

construcdo de conhecimentos e fortalecimento do processo educativo. Além disso, contribuem
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para a qualificacdo do cuidado e melhoria na qualidade do servico prestado (Pavinati et al.,
2022).

2.2 Tecnologias Educativas em Saude

As Tecnologias Educativas em Saude (TES) compreendem um conjunto integrado de
métodos, técnicas e instrumentos que permitem o planejamento, a execu¢do, o controle e o
acompanhamento de processos educativos aplicados ao contexto da salde, abrangendo tanto
ambientes formais quanto informais (Luna; Viana, 2025; Pavinati et al., 2022).

Segundo Silva e colaboradores (2022), as TES facilitam os processos de ensino-
aprendizagem, sendo provenientes de um saber técnico-cientifico resultante ndo apenas de
experiéncia profissional, mas também de investigacdes e aplicacbes de teorias. Essas
tecnologias tornam possivel o compartilhamento do conhecimento, sendo um potencial gerador
de mudanca no contexto cognitivo e nos aspectos sociais, configurando-se como instrumentos
dindmicos e inovadores na educacdo da salde (Silva; Kubrusly; Augusto, 2022).

Dentre as diferentes modalidades de TES, os livros digitais (ou e-books) destacam-se
por sua versatilidade, acessibilidade, baixo custo e capacidade de personaliza¢do do contetdo
conforme a finalidade e objetivos. Com o crescente acesso a dispositivos moveis, a utilizacdo
de estratégias digitais cria oportunidades para a disseminacdo e educacdo sobre temas
relacionados a saude (Fedocci et al., 2023)

Classificados como tecnologias leve-duras, os e-books vém se consolidando como
ferramentas facilitadoras no cotidiano, devido seu alcance em ac¢des educativas. Contudo, para
gue desempenhem seu papel educativo com eficiéncia, é imprescindivel que sejam elaborados
com uma linguagem clara, objetiva e adequada ao nivel de compreensao do publico-alvo. Essa
comunicacéo efetiva contribui para o fortalecimento do vinculo entre comunicador e publico-

alvo, além de favorecer o engajamento com 0s contetidos propostos.

2.3 Validagdo de Tecnologias Educativas em Saude

A validagdo de Tecnologias Educativas em Saude (TES) é etapa fundamental para
assegurar a producdo de materiais confidveis, cientificamente embasados e adequados ao seu
propdsito. Para Lobiondo-Wood e Haber (2011), a medida que a validade e confiabilidade dos
instrumentos sdo demonstradas, atesta-se sua qualidade, afasta-se a possibilidade de erros

aleatorios e aumenta-se a credibilidade de sua utilizagéo na pratica.
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A adocdo de instrumentos validados permite incorporar, de forma sistematica, critérios
metodol6gicos rigorosos no processo de desenvolvimento de materiais educativos, garantindo
a validade do conteudo e a adequacdo da TES. Essa préatica contribui para a confiabilidade
cientifica, evitando abordagens metodoldgicas superficiais e otimizando o tempo e 0s recursos
nas agdes de educacdo na saude (Salbego et al., 2023).

A fundamentacdo tedrica que sustenta os processos de validacdo baseia-se na
psicometria, teoria que se fundamenta em um método quantitativo que tem, como principal
caracteristica e vantagem, o fato de representar o conhecimento da natureza com maior precisdo
do que a utilizacdo da linguagem comum para descrever a observacdo dos fendmenos naturais
(Pasquali, 2009).

De um modo geral, no processo de validacdo de uma TES, a psicometria procura
explicar o sentido que tém as respostas dadas pelos sujeitos a uma série de itens de um
instrumento ou escala. Esse processo comumente engloba duas etapas: a validagdo do conteudo,
processo que geralmente envolve uma etapa de abordagem qualitativa com analise e julgamento
de especialistas por meio de instrumentos que avaliem indicadores e atribuam valores
numéricos a conceitos abstratos, observaveis e mensuraveis (Leite et al., 2018) e outra de
abordagem quantitativa com utilizacdo do indice de Validade de Contetido (IVC), que mede a
proporcao ou porcentagem de especialistas em concordancia sobre determinados aspectos da
tecnologia educativa (Leite et al., 2018; Alexandre; Coluci, 2011; Polit; Beck e Owen, 2007).

Esse tipo de validagao reconhece a subjetividade na interpretacdo dos itens, o que torna
essencial a apresentacdo clara e estruturada do contetdo. Para isso, além da adogdo de bons
instrumentos, a garantia da qualidade das TES, também envolve uma selecéo de especialistas
que atendam a critérios que considerem a experiéncia e a qualificacdo desses profissionais.
Comumente usados em pesquisas de saude, os parametros de Fehring (1987), contemplam uma
lista de critérios que os especialistas precisam atender para obter uma pontuagdo minima para
participacdo no processo de validacdo. Esses apontamentos tornam-se indispensaveis, uma vez
que, sua auséncia pode resultar em materiais educativos inadequados e impactar seu publico-
alvo de forma neutra ou incorreta, devido a probabilidade de transmitir informac@es indteis,
irrelevantes ou inadequadas (Sanchez et al., 2011).

Apesar da reconhecida importancia dessas etapas, observa-se uma caréncia
significativa de materiais educativos sobre a participacdo e importancia da MI para a
homeostase do organismo que tenha passado por processos de validagdo rigorosos, com a
participacdo simultanea de especialistas e do publico-alvo. Essa lacuna evidencia a necessidade
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de ampliar o desenvolvimento e a validacdo de TES voltadas para essa temética, garantindo que
sejam acessiveis, cientificamente embasadas e eficazes na prética assistencial.

Considerando o cenario atual de um crescimento exponencial de doencas
neuropsiquicas, metabolicas e imunoldgicas, a producdo de materiais educativos validados
torna-se ainda mais relevante. Essa abordagem contribui para a qualificacdo das praticas
educativas em saude, fortalecendo o cuidado em nivel individual e coletivo por meio de

ferramentas confiaveis e adaptadas as necessidades reais da populacéo.
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3 OBJETIVOS
3.1 Objetivo geral

Elaborar e validar uma tecnologia educativa para profissionais da saude, ofertando
conhecimento atualizado, simplificado e tecnoldgico, validado por especialistas.

3.2 Objetivos especificos

a) Elaborar um e-book, para profissionais da area da salde, sobre a salde intestinal, com énfase
na microbiota intestinal e sua importancia para a homeostase metabolica, através do eixo
intestino-cérebro.

b) Validar o contetido do e-book com especialistas sobre o tema visando abordagem adequada
e atualizada sobre o tema.

c¢) Validar o design e a adequacdo do e-book objetivando uma interacdo assertiva e eficiente

com o publico-alvo.
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4 PRODUTOS CIENTIFICOS
4.1 E-book: Intestino nosso segundo cérebro e o protagonismo da microbiota intestinal

Graziela Morais de Oliveiral, Maria Fernanda Gomes da Silva?, Sérgio Henrique Sousa
Santos'?, Jodo Marcus Oliveira Andrade’?

1Curso de Mestrado em Alimentos e Salde. Instituto de Ciéncias Agrarias (ICA), Universidade
Federal de Minas Gerais, Minas Gerais, Brasil.

2Programa de Pds-graduacdo em Ciéncias da Nutricdo (PPGCN). Universidade Federal dos
Vales do Jequitinhonha e Mucuri.

3Programa de Pds-Graduagdo em Ciéncias da Salde (PPGCS). Universidade Estadual de
Montes Claros, Minas Gerais, Brasil.

RESUMO

A microbiota intestinal desempenha um papel simbidtico com o hospedeiro humano
favorecendo uma fisiologia saudavel através do equilibrio de um microbioma. Essa microbiota
participa da absorcdo de nutrientes, producdo de vitaminas e neurotransmissores, protecdo da
barreira epitelial intestinal, utilizando vias neuroldgica, imunoldgica e metabdlica. A
comunicacdo dessa microbiota e seus metabolitos com o cérebro, conhecida como eixo
intestino-cérebro é formado por um sofisticado sistema com a participacdo de comunicadores
de vias bidirecionais como nervo vago, eixo hipotalamo-hipofise-adrenal, sistema nervoso
autbnomo e sistema nervoso entérico. O sistema digestivo, composto por sua microbiota, é
chamado de “segundo cérebro”, pois o microbioma intestinal excede em mais de 100 vezes o
genoma humano e, é responsavel por muitas funcdes fisiologicas, promovendo um equilibrio
ou distarbios em Grgaos e sistemas quando acontece a disbiose. Considerando a importancia da
disseminacdo desse conhecimento de forma confiavel e interativa, este e-book tem por objetivo
enfatizar a importancia da saude intestinal e seus co-habitantes, a microbiota intestinal,
priorizando a populacao de bactérias, trazendo ao publico-alvo informacdes de estudos recentes
sobre o tema. Para isso, foi realizada uma revisdo narrativa, explorando artigos relevantes e
atualizados. No primeiro momento, foi abordado uma viséo geral sobre a microbiota intestinal
e a interacdo do eixo intestino-cérebro, trazendo, como protagonismo, grupos de bactérias
responsaveis por diversas funcdes organicas. Ja no segundo momento, sdo abordadas algumas
doencas neuroldgicas, psiquiatricas, metabdlicas e intestinais, influenciadas pelo
desequilibrio deste eixo, em decorréncia da disbiose intestinal, finalizando com uma abordagem
sobre alimentagdo adequada e saudavel e habitos de vida e sua influéncia sobre o eixo intestino-
cérebro. A elaboracdo desse material instrutivo, didatico e validado servira como meio de
educacdo continuada, em formato digital, para profissionais da saude.

Palavras-chave: Microbiota intestinal. Eixo intestino-cérebro. Doengas. Tecnologia
Educacional.
Observacéo: Material anexado em formato de imagem.

OLIVEIRA, G. M.; SILVA, M. F. G; ANDRADE, J. M. O. Intestino, 0 nosso segundo cérebro
e o protagonismo da microbiota intestinal. Montes Claros: ICA/UFMG, 2025. 57p.



26

Graziela Morais de Oliveira
Maria Fernanda Gomes da Silva
Joao Marcus Oliveira Andrade

INTESTINO, O NOSSO
SEGUNDO CEREBRO

e o protagonismo da
Microbiota Intestinal




2025. Universidade Federal de Minas Gerais. Esta obra é disponibilizada nos
termos da Licenca Creative Commons - Atribuicdao - Ndo Comercial -
Compartilhamento pela mesma licenga 4.0 Internacional. E permitida a
reproducdo parcial ou total desta obra, desde que citada a fonte.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS
GERAIS (UFMG)

Mestrado em Alimentos e Saude
Instituto de Ciéncias Agrarias (ICA) -
Campus Regional de Montes Claros
Avenida Universitaria, 1.000

Bairro Universitario - Montes Claros/MG
CEP: 39404-547

Elaboragdo de Texto:
Graziela Morais de Oliveira
Maria Fernanda Gomes da Silva

Supervisdo geral:
Jodo Marcus Oliveira Andrade

Figuras e Pictogramas:
CANVA

Capa, projeto grdfico, diagramacdo:
Maria Fernanda Gomes da Silva

Oliveira, Graziela Morais de.

57p. il

Inclui referéncias.
ISBN: 978-65-88389-38-6

Agrarias da UFMG. IV. Titulo.

048i Intestino, o nosso segundo cérebro e o protagonismo da microbiota intestinal
2025 [recurso eletrénico] / Graziela Morais de Oliveira, Maria Fernanda Gomes da Silva
e Jodo Marcus Oliveira Andrade. Montes Claros: ICA/UFMG, 2025.

1. Microbiologia médica. 2. Intestinos. 3. Neurociéncias. I. Silva, Maria
Fernanda Gomes da. I1. Andrade, Jodo Marcus Oliveira. III. Instituto de Ciéncias

CDU: 611.34

ELABORADA PELA BIBLIOTECA UNIVERSITARIA DO ICA/UFMG
Josiel Machado Santos — CRB-6/2577

27



Sumario
Apresentacao
Capitulo 1: A Microbiota Intestinal
Capitulo 2: O Eixo Intestino-cérebro
Capitulo 3: Microbiota Intestinal e Doencgas

Capitulo 4: Microbiota Intestinal e Alimentacao

Capitulo 5: Fatores que influenciam a Microbiota
Intestinal

Consideragées Finais

Referéncias

14

27

40

48

53

54

28



“Todas as doen¢cas comecam no intestino”

Hipocrates (460 a.C. - 370 a.C.)
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Apresentacao

A integracao da microbiologia com a neurociéncia traz
um tema, pouco explorado, que nos ensina sobre a
comunicacao bidirecional do eixo intestino-cérebro.

Essa via bidirecional envolve a microbiota
gastrointestinal, sistema nervoso entérico (SNE) e sistema
nervoso central (SNC), atraves de vias de comunicagao
imunoldgica, neurolégica e endocrina.

O microbioma (colecao genémica da microbiota) € um
regulador significativo do eixo intestino-cérebro que atua
em todas as vias de comunicacao, participando de varios
processos fisiologicos do corpo humano, através de uma
conexao de vias de sinalizacao que inclui nervo vago,
sistema imunoldgico, sistema hormonal e metabdlitos,
(produtos bacterianos).

Este e-book tem por objetivo enfatizar a importancia da
saude intestinal e seus co-habitantes - a microbiota
intestinal - priorizando a populacdo de bactérias,
trazendo ao publico informacdes de estudos recentes
sobre o tema.

No primeiro momento, abordaremos uma visao geral de
como funciona o eixo intestino-cérebro, trazendo
protagonismo aos grupos de bactérias responsaveis por
diversas fungcdes organicas. Ja no segundo momento,
abordamos doencas neuroldgicas, neuropsiquicas,
gastrointestinais e metabdlicas, influenciadas pelo
desequilibrio deste eixo, em decorréncia da disbiose
intestinal.
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A Microbiota Intestinal

A Microbiota Intestinal (Ml) refere-se a uma comunidade
microbiana com cerca de 100 trilhdes de
microrganismos englobando bactérias, arquéias, virus e
fungos que colonizam o trato gastrointestinal (TGI)".

Nesta comunidade, as bactérias se destacam,
apresentando uma diversidade de 1000 a 1500 espécies
na MI. Dentre elas, apenas cerca de 160 espécies sao
comuns a todos os humanos. Dados estes, que
confirmam a diversidade da microbiota de um individuo
para outro®.

Dentre suas fungdes, a MI| desempenha importante
papel na homeostase do organismo, atuando nas
dimensdes: metabdlica, estrutural, protetora e
neurologica®.

Figura 1. A Microbiota Intestinal.
¢ Vocé sabia?

O nUmero de bactérias
encontradas na
microbiota intestinal
equivale ao numero de
células humanas!

Fonte: adaptado de Karakan, 2021 e Géralczyk-Binkowska, 2022.

A MICROBIOTA INTESTINAL



| INTESTINO, O NOSSO SEGUNDO CEREBRO 0

A que nos referimos quando
falamos sobre Microbioma?

O microbioma refere-se a colegao
gendmica, da microbiota, ou seja, ao
material genético deste grupo de

microorganismos. % Cﬁ

O microbioma é responsavel por

regular as funcdes neuronal, aﬁf
imunoldgica e enddcrina, participando

de varios processos fisiologicos do

corpo humano, interagindo com as

células intestinais, do sistema nervoso

entérico (SNE) e do sistema nervoso

central (SNC)%¢7.

Como a Microbiota Intestinal
se desenvolve?

O desenvolvimento da MI é influenciado pela relacao
mae e filho desde a gestacao. Aspectos como dieta e
estresse durante a gestacao, tipo de parto,
amamentacao e uso de medicamentos, principalmente,
antibioticos.

Os trés primeiros anos de vida sao muito importantes
para a formagcdo e desenvolvimento da MI. Nesse
periodo, o wuso de antibidticos pode ocasionar
consequéncias duradouras no microbioma e no sistema
imunolégico, podendo condicionar esses individuos a
doencas como obesidade, diabetes tipo 2 e doenca
inflamatoria intestinal'’.

A MICROBIOTA INTESTINAL
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Com o avancar da idade, fatores intrinsecos e
extrinsecos irdo influenciar a composicao da M, seja na
manutencdo de seu equilibrio, seja, ocasionando um
desequilibrio em sua composicao e diversidade, aspecto
denominado disbiose*®.

Sao fatores intrinsecos:

%, Antecedentes genéticos

() Metabolismo

f Atividades do sistema hormonal e imunolégico
do hospedeiro

Sao fatores extrinsecos:

@ Dieta Medicamentos
&) Alcool £ Sedentarismo
&~ Tabaco @ Estresse psicossocial

Além dos fatores extrinsecos gerais citados, fatores
especificos também influenciam a Ml:

¢+ Consumo elevado de + Baixo status
gordura e agucar socioecondmico
+ Aditivos alimentares + Pesticidas organicos e

metais pesados
+ Antibioticos
+ Substancias quimicas
+ Exposicao ao fogoem COMo arsénico,
ambiente fechado triclocarban e triclosan

A MICROBIOTA INTESTINAL
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L4

Comunidade Microbiana

A comunidade microbiana é representada e dividida em

12 grupos, denominados filos.

95% dessa comunidade é composta por 4 filos, sdo eles

2

Bacteriodetes

representam de 50 a 70%

Firmicutes

*

Proteobactérias

*

Actinobactérias

*

de toda comunidade

8,9,10.

Na figura abaixo & possivel ter uma visao geral da

composi¢cao da microbiota no TGI.

Figura 2. Distribuicdo das bactérias no trato gastrointestinal.

Estomago
10' -10° UFC/ml

Intestino
Grosso
10° -10% UFC/ml

Intestino
Delgado
10*-10° UFC/ml

Firmicutes:
Lactobacilos
Estreptococos
Bacteroidetes
Actinobactérias
Proteobactérias
Fusobactérias

Firmicutes:
Lactobacilos
Estreptococos
Bacteroidetes:
Bacteroides
Actinobactérias
Bifidobactérias
Fusobactérias:
Akkermansia

Firmicutes:
Lactobacilos
Estreptococos
Eubactérias
Clostridios
Veilonelas
Estafilococos
Bacteroidetes:
Bacteroides
Actinobactérias:
Bifidobactérias
Proteobactérias:
Proteus
Enterobactérias
Pseudomonas
Fusobactérias:
Akkermansia

Fonte: Sasso et al., 2023. Legenda: UFC, Unidades formadoras de coldnia.

A MICROBIOTA INTESTINAL
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Durante o processo de digestao, devido as altas
concentracdes de bile no intestino delgado, o transito
intestinal se torna mais rapido (cerca de 3 a 5 horas).

No intestino grosso, entretanto, o transito ocorre de
forma mais lenta, devido a baixa concentragcao de sais
biliares e a predominancia de bactérias anaerdbias. Os
alimentos que ndo sao degradados no trato
gastrointestinal superior, alimentam a microbiota deste
orgao, produzindo metabélitos'.

Esses metabdlitos junto aos componentes dietéticos
participam da homeostase, modulando vias
enteroendadcrinas, neuronais e imunoldgicas em orgaos
como intestino, figado, rins, pancreas e cérebro®"

O Quadro 1°**" gpresenta os principais metabdlitos
produzidos pela Ml e suas contribuicdes na homeostase
do organismo.

Quadro 1. Principais metabdlitos produzidos pela microbiota e suas

fungoes.
- Como sao Principais fungoes
M li . pas Mrs
etabdlitos produzidos e associacoes
Acidos biliares Sintetizados a partir  « Efeito antimicrobiano
secundarios do colesterol_ no e Participam no
figado, os acidos metabolismo de sais
biliares primarios biliares
sao modificados e Facilitam a absorcao de
através de bactérias lipideos e vitaminas
intestinais em lipossolUveis no lumen
acidos biliares intestinal

secundarios.

A MICROBIOTA INTESTINAL
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Continuagdo: Quadro 1.

o Como sdo Principais fungoes

Acidos graxos de
cadeia curta
Sendo 95%: Acido
butirico, Acido
acético e Acido
propiénico

Aminoéacidos de
cadeia ramificada:
2-metilbutiramato,
Isovalerato e
Isobutirato

Produzidos no célon,
por bactérias
anaerdbias da
familia Clostridiales,
através da
fermentacao de
fibras e
polissacarideos.

Fontes alimentares
de origem animal.

37
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« Principal fonte de
energia para o
revestimento intestinal

« Podem ativar células
enddcrinas intestinais
para comunicar com SNC

« Mantém a integridade do

epitélio intestinal e

aumenta a produgao do

muco no TGl

Preservam a homeostase

da glicose

Regulam o apetite

Modulam atividade

neuronal e reflexos

viscerais

Regulam o sistema

imunoldgico

Regulam a inflamacgéo

Acido Butirico: principal

fonte de energia para os

colondcitos

« Regulam a sintese de
proteinas

Participam do
metabolismo de glicose e
lipideos

Alteram a permeabilida-
de da barreira
hematoencefalica em
associagao com
comportamentos
semelhantes ao
transtorno do espectro
autista (TEA)

A MICROBIOTA INTESTINAL
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Continuagdo: Quadro 1.

s Como sao Principais funcoes
Metabolitos produzidos e associacdes

Metabdlitos
derivados do
Triptofano
(@aminoacido
essencial)

Metabdlitos dos
Polifendis

Neurotransmissores
Principais:
Dopamina e
Noradrenalina
(Familia Bacillus),
Gaba (Familia
Bifidobacteria),
Serotonina (Familia
Enterococcus e
Streptococcus),
Noradrenalina e
Serotonina (Familia
Escherichia),

Gaba e Serotonina
(Familia Lactobacilli)

Provenientes de
alimentos proteicos.
O Triptofano é
metabolizado em
Indol e derivados de
Indol.

Metabolizados pela
microbiota através
dos alimentos como
frutas e legumes,
transformando-os
em metabdlitos,
compostos bioativos.

Produzidos por
bactérias que
sintetizam e liberam
Neurotransmissores
através da digestao e
do metabolismo.

\ 4

Induzem a producdo de
serotonina (o Triptofano
€ o unico precursor de
serotonina)

Participam do
desenvolvimento do
sistema nervoso central e
entérico.

Existem estudos que
relacionam o TEA com o
metabolismo do
Triptofano por
determinadas bactérias

Associados ao risco
cardiovascular
Aumentam a resisténcia
ainsulina

Participam de uma
complexa rede com
modulag¢des enddcrina,
imunoldgica e neuronal
Atuam no SNE

A MICROBIOTA INTESTINAL
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Continuagdo: Quadro 1.

\ 4

e Como sao Principais funcodes
i e associacdes

N-6xido de
trimetilamina

Vitaminas

K2, B5, B12 e outras
do grupo B
(tiamina,
riboflavina, acido
nicotinico, acido
pantoténico,
piridoxina, biotina,
folatos e
cianocobalamina).

Metabodlitos
provenientes de
alimentos como ovo,
lacticineos, carne e
peixe produzidos por
bactérias dos

géneros:
Anaerococcus,

Clostridium,
Escherichia, Proteus,
Providencia,
Edwardsiella

Produzidas por:
Escherichia coli,
Klebsiella
pneumoniae,
Propionibacterium,
Eubacterium e
Bacillus subtilis.

e Possui importante
funcao nas doencas
cardiovasculares

e Possui papel na
axonogénese
embrionaria

e Reduzem o risco de
doencas cardiovasculares

¢ Importantes no
funcionamento
neuroldgico (B5 e B12)

A MICROBIOTA INTESTINAL
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Historico

\ 4

O eixo intestino-cérebro vem sendo estudado por nossa

ancestralidade desde a época da Grécia Antiga,

e

posteriormente, debatido por importantes pensadores
como Hipocrates, Galeno, Plinio, Aristoteles e Platao que
Jja suspeitavam da ligagcao da nossa digestao com

comportamentos, emogées e humor.

Na década de 1840, William Beaumont realizou
experimentos demostrando que o estado emocional
afetava a velocidade da digestdo. A partir do século XVIII,
esse estudo foi se aperfeicoando e o interesse pelas
pesquisas cresceu, embora ainda seja um campo de
estudos promissor, com muitas lacunas a serem

respondidas.

Apods o advento das imagens cerebrais, foi possivel
demonstrar que estimulos intestinais podem ativar
determinadas regides cerebrais envolvidas na regulacao

emocional””.

Figura 3. Via bidirecional.

Comunicagio e Comunicagdo
Sistémica e Neural

Eixo HPA Vagal/Parassimpatica
Neurotransmissores Simpatica
Metabdlitos bacterianos
Citocinas

S
]

Fonte: adaptado de Margolis; Cryan; Mayer, 2021 e Lewandowska-Pietruszka;
Figlerowicz; Mazur-Melewska, 2022.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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Ha uma via bidirecional, conhecida como eixo intestino-
cérebro, onde a M| interage com o cérebro, participando
de varios processos fisioldgicos.

Esse eixo € responsavel pela homeostase do sistema
gastrointestinal, nervoso e microbiano, através de vias
direta e indireta modeladas por reagdes quimicas. E é
um mediador que conecta areas emocionais e
cognitivas do cérebro ao intestino.

A integracao da microbiologia com a neurociéncia
produz uma comunicacao entre o Sistema Nervoso
Central (SNC) e o trato gastrointestinal (TGI) envolvendo
a microbiota gastrointestinal, o Sistema Nervoso
Entérico (SNE), mediadores neuroendocrinos, o Sistema
Nervoso Autdénomo (SNA) e o nervo vago através de trés
vias: imunoldgica, neuronal e enddcrina/sistémica>*'®".

Figura 4. Comunicacdo entre SNC e TGI.

Imunoldgica
Microbiologia Neuronal

Endécrina/Sistémica

Fonte: os autores.

O genoma da Ml excede mais de 100 vezes a quantidade
do genoma humano. Estes dados justificam sua
participagao em quase todos os processos fisioldgicos
do corpo humano, desempenhandoc um papel
importante na fisiologia e patologias humanas'.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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Vias de Comunicacao do eixo
microbiota-intestino-cérebro

A comunicagao do eixo intestino-cérebro ocorre por
diferentes vias. A Figura 5, apresenta de forma
esguematica essa interagao.

Figura 5. Vias de comunicagao.

Eixo HHA SNA
Via
Endécrina Nervo vago
Nervo vago eferente
aferente Via
Neurolégica SNE
Via .
Imunolégica Metabolitos

* AGCC

*+ Neurotransmissores

+ Outros

Células

Enteroendécrinas

Vias Diretas: HHA, SNA, NV, SNE.

Via Indireta: metabdlitos que viajam pela circulagdo sanguinea até o SNC ou
estimulam CEE a produzirem horménios secretados para a corrente sanguinea.

Fonte: os autores.

A sinalizacdao do intestino-cérebro € uma via bidirecional de
comunicagao, seus principais comunicadores sao os eixos HHA e SNA,
responsaveis por muitos processos fisiologicos.

O eixo HHA é o coordenador neuroendocrino da resposta ao estresse. A
regulagao desse eixo acontece através das vias: imunolégica (secregao
de citocinas), nervosa (transmissac de impulsos pelo SNA e nervo vago)
e hormonal (que regula o estresse através de uma cascata hormonal).

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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O aumento dos niveis de cortisol, principal horménio do estresse, afeta
a MI, alterando sua composicdo e aumentando a permeabilidade
intestinal.

O SNA é uma rede de neurdnios do SNC e sistema nervoso periférico,
dividido em ramo simpatico e parassimpatico. O nervoc vago € o
principal componente do ramo parassimpatico.

O SNE é o Sistema Nervoso intrinseco que compreende a rede ne
neurdnios intestinais.

As vias indiretas incluem metabdlitos produzidos por bactérias
intestinais como neurotransmissores e acidos graxos de cadeia curta
(AGCQ).

Esses metabdlitos podem viajar pela circulagdo sanguinea e chegar ao
cérebro ou estimular as células enteroenddécrinas (CEEs) no intestino a
liberarem hormonios intestinais que caem na corrente sanguinea para
chegar ao cérebro. Os metabdlitos bacterianos e horménios intestinais
também podem enviar sinais através do nervo vago.

S&o descritas trés vias"”*:

Primeira Via: Imunolégica

As citocinas (que influenciam diretamente o cérebro e
juntamente com o nervo vago podem influenciar o
eixo hipotalamo-hipdfise-adrenal - HHA).

Segunda Via: Endécrina

Eixo hipotalamo-hipofise-adrenal - HHA e hormonios
intestinais.

Terceira Via: Neuronal

Nervo Vago e Sistema Nervoso Entérico.

Cada uma dessas vias sao descritas a seguir.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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Via Imunolégica

O TGl possui 70% das celulas imunologicas do corpo, e
por isso, o Iintestino serve como principal o6rgao
imunoldgico.

O desenvolvimento do sistema imunoldgico intestinal
depende da microbiota intestinal.

Microrganismos patogenos liberam metabdlitos que
desencadeiam as citocinas (proteinas que modulam a
inflamacao) protegendo o organismo contra infecgoes.

A microbiota intestinal regula o cérebro através de suas
bactérias e seus metabdlitos, fazendo a translocacado de
células imunolégicas do intestino para o cérebro, e age
também fortalecendo a barreira intestinal, diminuindo a
permeabilidade intestinal, protegendo, assim o intestino
de microorganismos Nocivos.

Na contra-mao, o SNC, através da microglia (células
imunes do cérebro) regula a neurogénese, promovendo
remodelacdes sinapticas, em processos neuronais
importantes no campo de comportamento social"*"”'®",

Sao descritas trés rotas imunoldgicas™®:

1) Secrecao de Citocinas

Viajam pela corrente sanguinea e podem atravessar a
barreira hematoencefalica. A disbiose pode danificar a
barreira intestinal, permitir a entrada de toxinas e causar
uma inflamagao sistémica e cerebral. Essa inflamacao
promove o extravasamento de células imunologicas.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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2) Secrecao de células imunolégicas microbianas

Produzem fatores neutréoficos de ceélulas gliais
promovendo a restauracao da barreira epitelial. Podem
desencadear a liberagao de neurotransmissores, como
exemplo a serotonina, dentre outros.

3) Células imunolégicas ativadas por metabdlitos

Atravessam a barreira hemato-encefalica (BHE) e altera
o estado inflamatoério neurolégico. Pode exercer fungdes
antiinflamatadrias e pro-inflamatorias.

Via Endécrina/Sistémica

O cortisol afeta o sistema imunoldégico, estimula a
secrecao de citocinas e modifica a microbiota intestinal.
Isto acontece com a alteragcao da permeabilidade
intestinal onde os antigenos bacterianos passam pelo
epitélio, desencadeando uma resposta imunitaria na
mucosa.

O estresse agudo também pode aumentar a
permeabilidade do coélon e promovem a producao de
bactérias patogénicas®.

Os metabdlitos produzidos pela microbiota intestinal
produzem neurotransmissores e reuromoduladores do
SNC, atuando nos neuronios entéricos ou entrando na
circulagao para atravessar a barreira hematoencefalica. O
nervo vago € um importante agente nesta via, pois ele
ajuda na travessia da barreira hematoencefalica, local por
onde penetram varios metabdlitos bacterianos no SNC.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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A microbiota intestinal também pode produzir e liberar
hormonios intestinais, como acido gama-aminobutirico
(GABA), acetilcoling, serotonina, dopamina e
noradreanalina.

Exemplos: Klebisiella aerogenes degrada o estradiol
atraves de 2 eixos: hipotalamo-neurohipofisario e
hipotalamo-hipdfise-adrenal. O Lactobacillus reuteri
pode regular niveis de ocitocina, percepcao da dor e
motilidade intestinal. Bifidobactérias podem aumentar a
qguantidade de triptofano, precursor da serotonina,
algumas espécies de Lactobacillus alteram o
metabolismo do GABA.

A microbiota intestinal é responsavel por regular a
serotonina do corpo, onde sua maior concentracao
localiza-se no trato intestinal, realizando o controle de
seus niveis no sangue e no coldn. A noradrenalina pode
promover o crescimento excessivo de Escherichia Coli
patogénicos e ndo patogénicos"*®"7?

Serotonina

Conhecida como hormoénio da felicidade, pode ser
produzida a partir do triptofano, por bactérias intestinais.

Apenas 2% do triptofano ingerido como alimento é
convertido em serotonina.

A serotonina € produzida, principalmente, atraves das
celulas enteroenddcrinas (95%), que metabolizam acidos
graxos de cadeia curta (AGCC). Atua, juntamente, com o
sistema nervoso (regulando o papel da dor, sono,
memaéria e humor) e o sistema imunoldgico?%.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO



48

[ INTESTINO, © NOSSO SEGUNDO CEREBRO é

Figura 6. Producédo de Serotonina.

Bactérias

Intestinais

Mobilizam acidos Metabolizam
graxos de cadeia aminoacido
curta (AGCQC) triptofano

! I

Ativam células
enteroenddcrinas 95%
(SNE)

Serotonina

Fonte: adaptado de Goralczyk-Binkowska; Szmada-Krygier; Kozlowska, 2022; Garg; Mchajeri,
2024 e Roth et al,2021.

Vias Neuronais

O intestino & inervado pelo SNE e pelo SNA, atraves do
nervo vago.

O SNE é o sistema nervoso intrinseco, com 200 milhdes
de neurénios modulando o TGl, o que ndo acontece com
outros orgaos do sistema digestivo.

O sistema nervoso extrinseco tem como participante
principal o nervo vago, que inerva o intestino.

O nervo vago € a via principal que liga o SNC ao sistema
intestinal, responsavel por modulagdes imunoldgica e
endocring, transmitidas do cérebro para o intestino.

Este nervo participa do circuito mecanossensoriais
(distensao, contracao, fluxo, osmolaridade visceral -
regulando a sede).

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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A microbiota intestinal modula substancias neuroativas
como dopamina, noradrenalina, acetilcolina, histamina,
melantonina, GABA, além de AGCC e aminoacidos que
por sua vez, modulam o SNC (compreendendo
microglia, astrocitos e células neuronais)“*.

Essas substancias podem influenciar os circuitos
cerebrais responsaveis pelo controle motor e
comportamental, como as emocdes, a cognicao e o
controle da dor.

Quadro 2. Principais metabdlitos produzidos pela microbiota e suas
funcdes®.

Staphilococcus,

Bacillus cereus,

Proteus vulgaris, Dopamina
Serratia marcescens

e Escherichia Coli

Afeta células
imunoldgicas.

Escherichia Coli,

Bacillus subtilis, Modula resposta
Bacillus mycoides, Norepinefrina excitatéria, suprime
Proteus vulgaris e genes inflamatcrios.

Serratia marcescens

Lactobacillus

Bifidobacterium e Acido gama-aminobutirico Modula equilibrio

Streptococcus (GABA) inibitoério

Candida, Reduz citocinas pro-
Streptococo, . inflamatarias,
Escherichia, Serotonina desenvolvimento de
Enterecoco e neurdnios entéricos e
Pseudomonas do SNC

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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E improvavel que esses neurotransmissores produzidos
no intestino, com excecao do GABA, cheguem ao
cérebro devido a barreira hematoencefalica, mas, esses
neurotransmissores  podem  influenciar o  SNC
indiretamente, agindo do SNE***%,

O Sistema nervoso central € composto por varias células,
dentre elas:

Neurdnios: Formados pela neurogénese, com
participacao das mitocdndrias. A neurogénese é
influenciada pelos metabdlitos bacterianos.

Astrocitos: Sao as células mais abundantes no SNC.
Responsaveis pelo desenvolvimento neuronal, formacao
de circuitos e suporte metabdlico. Realiza a protecao
contra a neuroinflamacao.

Micréglia: Sao células imunoldgicas primarias, protegem
o sistema nervoso contra a inflamacao, participa da
neurogénese e sinaptogénese. Apresenta relacao direta
com a serotonina.

Estas células sdo influenciadas pelos metabdlitos
bacterianos e  podem  desencadear  doencas
neuropsiquidtricas®,

Comunicadores de vias bidirecionais

S3ao mediadores neuronais, imunologicos e enddcrinos
que participam de vias de comunicagao do eixo
intestino-cérebro, interligando essas vias entre si.

1,20,22,24.25

Ocorrem por vias diretas e indiretas®, descritas a

seguir.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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Vias Diretas

a) Eixo hipotalamo-hipoéfise-adrenal

Principal via neuroendodcrina de resposta ao estresse.
Responsavel pelas funcdes fisioldégicas do corpo.

A regulacao desse eixo acontece através das vias
imunolégica, nervosa, hormonal.

b) Sistema Nervoso Autonomo (SNA)

E uma rede de neurénios do SNC e do sistema nervoso
periférico, dividido emn ramo simpatico e
parassimpatico.

Responsavel pela homeostase Fisiologica.

Responde areas enddcrinas, motoras, autondmicas e
comportamentais.

c) Nervo Vago
Décimo nervo craniano.

Principal componente do ramo parassimpatico do
SNA.

Principal via de comunicacao da microbiota intestinal
com o SNC.

O nervo vago € composto por neurdnios aferentes e
eferentes, conforme mostra o quadro abaixo®:

Aferentes Intestino-Cérebro 80 a 90% das fibras

Eferentes Cérebro-Intestino 10 a 20% das fibras

O EIXO INTESTINO-CEREBRO



[ INTESTINO, © NOSSO SEGUNDO CEREBRO @

d) Sistema Nervoso Entérico (SNE)

Rede de neurdnios intestinais. Suas vias aferentes
espinhais e vagais comunicam-se com o SNC.

Seus neurdnios regulam a motilidade e secrecdes
intestinais, permeabilidade da mucosa, funcoes
imunologicas, reacoes inflamatorias e a M.

Vias Indiretas

As vias indiretas incluem os metabodlitos produzidos por
bactérias intestinais. Esses metabdlitos viajam pela
circulagcao sanguinea, chegando ate o SNC ou podem
estimular as células enteroenddcrinas no intestino a
liberarem hormoénios secretados para a corrente
sanguinea.

Moléculas Sinalizadoras

O SNE e SNC estao interligados gracas a moléculas de
sinalizacao. A sinalizacao quimica interconecta todas as
vias entre si e sao constituidas por metabdlitos
bacterianos, neurotransmissores (serotonina,
noradrenalina, acetilcolina, GABA) hormdnios intestinais,
dentre outros.

Figura 7. Via indireta do eixo intestino-cérebro

Metabdlitos > Sistema Nervoso Central

4 i

Células Entero-endocrings =3 Hormonios

Fonte: os autores.
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As Barreiras entre Intestino-Cérebro

Essas barreiras saoc portais de comunicacao do eixo
intestino-cérebro e permitem manter uma homeostase
dos diferentes compartimentos desse eixo”’.

Figura 8. Barreiras do intestino e cérebro.

barreira epitelial intestinal

barreira sangue-liquido-
cefalorraquidiano

Fonte: os autores.

O EIXO INTESTINO-CEREBRO
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Microbiota Intestinal e Doencas

A composicao da Ml exerce uma importante influéncia
sobre a saude humana.

Seu equilibrio é fundamental na regulacao do sistema
imunoldgico, na digestao e absor¢cao de nutrientes e na
producao de metabdlitos.

No entanto, quando em desequilibrio, o surgimento de
disturbios metabdlicos, autoimunes, neuroldégicos e
inflamatdrios, sdo favorecidos®?,

Figura 9. O papel da Microbiota Intestinal no eixo intestino-cérebro e
as consequéncias do seu desequilibrio.

ESIRESSE

+
INFLAMACAO

l

DISBIOSE

Fonte: os autores.

O eixo intestino-cérebro vem sendo foco de diversos
estudos ao longo dos anos. A seguir, sao apresentadas as
principais doencas associadas a disbiose, agrupadas em
trés categorias: doencas neuroldgicas, doencas
psiquiatricas, doencas metabdlicas e doencas intestinais.

DOENCAS
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Doencas Neurolégicas

Alteracdes na Ml podem contribuir para a progressao de
doencgas neurodegenerativas, através da modulagao dos
sistemas neuroendocrino e neuroimune e da produgao
de metabdlitos bacterianos.

Doenca de Parkinson (DP)

Sindrome clinica caracterizada por bradicinesia, tremor
de repouso, rigidez e instabilidade postural devido a
morte de células dopaminérgicag''®'827222505152.33

A fisiopatologia é pouco esclarecida, mas a doenca pode
ocorrer devido a deposicao de Corpos de Lewy.

A proteina a-sinucleina, € o principal componente dos
Corpos de Lewy, e seu acumulo no TCGl, leva a uma
disfuncao das celulas enteroendodcrinas, que sao
responsaveis pela secrecao de neuropeptideos,
desencadeando alteracdes da homeostase intestinal.

No SNC ocorre uma agregacdo de a-sinucleina dentro
dos neurdnios dopaminérgicos que podem
desencadear morte neuronal.

Q Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

O aumento de bactérias Enterobacteriaceae é um aspecto
relacionado a instabilidade postural.

O aumento de metabolitos bacterianos no  liguido
cefalorraquidiano como as toxinas urémicas sulfato de indoxil e
p-cresilsulfato, devido a um comprometimento da barreira
hemato-encefélica.

DOENCAS
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Continuag¢do da sessdo.

Metabdlitos téxicos da Dopamina contribuem para uma neuro-
degeneragao progressiva encontrada na DP, devido a uma
reducdo da plasticidade cerebral promovidas pelo p-cresol
(metabdlito bacteriano proveniente do metabolismo de

aminoacidos).

Doenca de Alzheimer (DA)

Doenca neurodegenerativa multifatorial, que leva a uma
diminuicao progressiva das atividades
comportamentais, mentais e funcionais. Corresponde a

80% de todas as doencas que cursam com demeéncia
30,33,34,35

Caracteriza-se pelo acumulo de placas amildides na
parte externa da célula e emaranhados neurofibrilares
dentro dos neurdnios, provocando a morte celular
neuronal.

Q,Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

Bactérias intestinais podem influenciar a formacao de placas
amildides com a ajuda das endotoxinas bacterianas.

Essas placas podem vir do intestino, pelo nervo vago ou
atravessando a barreira hematoencefdlica e desencadeiam um
declinio das atividades mentais, comportamentais e funcionais.

Doenca marcada pelo estresse oxidativo e neuroinflamacao.

DA é iniciada no intestino, de onde, posteriormente, prossegue
para o cérebro.

A hipétese da neuroinflamcao na patogénese da DA esta associada
a certas alteracdes da microbiota intestinal.
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£ Esclerose Muiltipla (EM)

Doenca autoimune e neurodegenerativa, considerada
uma  neuroinflamacao crénica, que afeta as
transmissdes do sistema nervoso, induzindo a uma
disfuncao neuroldgica progressiva®'®242%%7,

Essa doenca causa ataxia, perda da coordenacao,
hiperreflexia, espasticidade, deficiéncia visual e
sensorial, fadiga e dificuldades cognitivas.

Fatores ambientais como diminui¢cao de vitamina D,
tabagismo e sedentarismo e, a predisposicao genética
através da regulacao do sistema imunoldgico, estao
entre as principais causas da EM.

Q_Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

O desequilibrio do sistema imunolégico tem sido apontado como
causa principal da doenca.

Determinadas bactérias intestinais influenciam a patogénese da
doenca ao alterar o equilibrio imunolégico por meio de
metabdlitos bacterianos.

Metabdlitos como butirato, propionato e acetato produzidos pelo
Clostridium comensal, podem induzir células T, levando a uma
reacao autoimune.

Epilepsia
Grupo de doengas neuroldgicas com diferentes

etiologias que causa desequilibrio entre a excitacao e a
inibicdo neuronal®'?>,
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Q_ Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

O desequilibrio do sistema imunologico tem sido apontado como
causa principal da doenca.

Respostas inflamatdrias pré-existentes contribuem para as lesdes
fisiopatologicas da epilepsia. Essas respostas inflamatorias séo
induzidas pelo estresse, causando uma disbiose intestinal.

Estudos apontam que pacientes com esta patologia podem se
beneficiar de dieta cetogénica e intervencao probidtica. Esses
achados sugerem um aumento dos niveis de GABA no
Hipocampo, proporcionando uma diminuicdo das convulsdes.

Estresse e depressdo estdo associados & modulacdo do eixo
hipotalamo-hipdfise por bactérias comensais ao produzir
neurotransmissores e substancias neuromoduladoras através da
disbiose.

Doencas Psiquiatricas

Estudos recentes tém demonstrado a relagao da
composi¢cao e diversidade da microbiota intestinal com
alteracdes de humor e comportamento®.

8l Ansiedade e Depressao

Ansiedade e depressao sao duas condigoes diferentes,
embora compartilhem alguns sintomas®#*°*°,

A ansiedade € caracterizada por sentimentos de
preocupacao excessiva e persistente, nervosismo e
tensao.

A depressao se refere a um conjunto de condigoes
associadas a uma persistente sensacao de tristeza,

perda de interesse em atividades e baixa energia.

DOENCAS




[ INTESTINOG, © NOSSO SEGUNDO CEREBRO é

Q_Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

A depressdo estd associada a uma reducdo da variedade da
microbiota.

Pacientes com depressdo apresentam uma abunddncia de
Bacteriodetes e Proteobacteria e uma diminuicado de Firmicutes e
Actinobacteria.

A disbiose pode ativar uma resposta imune, provocando a secrecao
de citocinas inflamatérias, afetando as fungdes psicoldgicas ao
chegar no cérebro.

Efeitos bacterianos na amigdala cerebral (estrutura que processa
informagdes emocionais) pode desencadear alteragées emocionais
atribuidas a disbiose.

Pacientes com alteracdes de humor e transtornos psicoticos
podem apresentar perturbacées do eixo hipotalamo-hipdfise-
adrenal, associados a niveis elevados de cortisol e mediadores
inflamatorios.

Esquizofrenia

A esquizofrenia € um transtorno mental caracterizado
por distorcbes no pensamento, percepcao, emocoes,
linguagem, consciéncia e comportamento. As
experiéncias  psicoticas  mais comuns  incluem
alucinacodes e delirios*.

Q_ Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

E uma doenca inflamatéria crénica, onde, as células microgliais e
neuroimunes estdo aumentadas, receptores da dopamina
superestimulados e ha aumento do acido cinurénico. Em
contrapartida ha uma diminuicao no metabolismo do triptofano
(precursor da serotonina), do horménio glutamarato e do GABA,
além de uma alteragdo no metabolismo dos glicerofosfolipideos e
acidos graxos.

O desenvolvimento das células microgliais pode ser influenciado
pela microbiota intestinal.
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Continuagdo da sessdo.

Ocorre disfuncao da barreira intestinal com alteracdes da
funcionalidade gastrointestinal e aumento da translocagao
bacteriana.

Apresenta o componente imunolégico cerebral, Clg, que ¢é
influenciado por intolerancia alimentar, exposicdo ao Toxoplasma
gondii, inflamacdo e defeitos da barreira celular, associando esta
doenga com problemas gastrointestinais.

Transtorno do Espectro do Autismo (TEA)

Transtorno caracterizado por comportamento nao

convencional, dificuldades de comunicagcao e
construcao de relacionamentos, respostas a sinais
sensoriais ambientais com hipo ou

hipersensibilidade“ 4%,

Q_Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

A TEA é uma das principais doencas do neurodesenvolvimento
mais influenciadas pela composicao da microbiota intestinal.

70% dos portadores de TEA apresentam  alteragdes
gastrointestinais.

Alteracdes gastrointestinais estao diretamente relacionados com
0s sintomas.

Foi identificado um crescimento excessivo de espécies
microbianas intestinais com énfase para a espécie de Clostridium,
em pessoas diagnosticadas com TEA.

O acido propidnico (metabdlito bacteriano) parece ser importante
para o desenvolvimento de TEA em modelos animais. O
tratamento com Bacterioidis fragilis pode reduzir os niveis de
acido propidnico e melhorar os sintomas comportamentais.
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Algumas destas cepas bacterianas sdo conhecidas por produzirem
o p-cresol (metabdlito derivado do aminoacido tirosina). Foram
observados valores aumentados da toxina p-cresol e de seus
produtos metabolizados pelo figado na urina de criancas autistas
abaixo de 8 anos de idade em comparagao a criangas que nao
diagnosticadas com o transtorno.

Ha uma possivel via intestino—cérebro para TEA, onde a microbiota
intestinal afeta a funcdo microglial através da producdo p-cresol e
seus produtos, diminuindo a resposta imune. Nesta via, o p-CS inibe

liberacdes por lipopolissacarideos (LPS) de TNF-a e IL-6 de células
microgliais.

Transtorno de déficit de atengao e
hiperatividade (TDAH)

Transtorno neurocomportamental, multifatorial,
caracterizado por padroes persistentes de desatencao,
impulsividade e hiperatividade. E mais comum na

infancia e pode acompanhar o individuo por toda a
vida®.

Q Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

Anormalidades no sistema de neurotransmissores de dopamina,
noradrenalina e serotonina estao entre as principais causas.

A microbiota intestinal tem um papel crucial na producao desses
neurotransmissores.

A relacdo do TDAH com a microbiota intestinal estd na interagao
da produgado de metabdlitos e neurotransmissores neuroativos, na
estimulagao do nervo vago e no sistema imunoldgico.
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Doencas Metabdlicas

Estao diretamente relacionadas a dietas ricas em
acucares e gorduras.

Apo6s sua ingestao, quando carboidratos e lipidios,
chegam no intestino delgado, inicia-se um eixo
intestino-cérebro-figado, com o objetivo de diminuir a
producao hepatica de glicose com ajuda da sinalizagao
vagal.

As células epiteliais intestinais formam o maior érgao
endocrino do corpo e estao presentes em todo TGI.
Essas células contém mais de 20 tipos de hormdnios
(peptideos) que desempenham papéis na homeostase
energética. Sendo os principais?®?“4*:

o GLP-1 que atua no intestino, aumentando a
insulina e diminuindo o glucagon. E também um
peptideo responsavel pelo retardo o esvaziamento
gastrico, no qual, ocorre o0 aumento da contragcao
pilérica, ao diminuir o fluxo de alimentos para o
intestino delgado.

o GIP que atua no pancreas promovendo o
armazenamento lipidico nos adipocitos. Esse
peptideo em contato com o acgucar, estimula a
secrecao de insulina por meio da sinalizagao das
células intestinais até o tronco cerebral em uma
Unica sinapse de milissegundos.

O GIP esta diretamente relacionado a obesidade.

Esses horménios sdo, também, denominados incretinas. O
GLP-1 e o GIP sao secretados pelas células enteroendodcrinas
apos a ingestdo de nutrientes, que por sua vez, estimulam a
secrecdo de insulina pelas células B de maneira dependente
da glicose.
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Doencas Intestinais

Intestino Permeavel

Condicao existente para todas as doencas intestinais,
onde, a barreira intestinal, torna-se comprometida,
aumentando a sua permeabilidade e por consequéncia,
a entrada de substancias nocivas na corrente
sanguinea. Essa permeabilidade, resulta na liberacao de
citocinas pro-inflamatorias que promovem ainda mais o
aumento da permeabilidade®.

O estresse, o padrao alimentar, o uso de medicamentos
e aspectos hormonais estao relacionados como causas
da doencga.

Aspectos fisiopatolégicos: uma translocacdo de
Lipopolissacarideos (LPS) por bactérias Gram-negativas
ativa o sistema imunologico produzindo citocinas pro-
inflamatadrias, que por sua vez, ativam o sistema limbico,
desencadeando a producao de cortisol pela glandula
supra-renal através do eixo hipotalamo-hipdfise-
adrenal®.

O cortisol € o principal hormoénio do estresse e, é
responsavel pela ruptura da Dbarreira intestinal
promovendo a permeabilidade intestinal. Isso ocorre
porque, o estresse afeta a MI, modificando sua
composicao, diminuindo, por exemplo, o ndmero de
bactérias Lactobacillus e Bifidobacteria.

Como consequéncia, varios orgaos incluindo o cérebro,
sao afetados.
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Doenca Inflamatéria Intestinal (DII)

Condicao que engloba a Doenca de Crohn e a Colite
Ulcerativa, doencas que se caracterizam pela inflamacao
cronica do intestino.

Aspectos fisiopatolégicos: em um quadro de disbiose
ocorre uma alteracdao na M| desencadeando uma
reducao de sua diversidade e aumento da
permeabilidade da barreira intestinal, ocasionando
disturbios de sinalizacago e imunoldgicos, e
consequentemente inflamacao intestinal'®?®,

Nessa doenca, a disbiose esta relacionada a uma
diminuicao na quantidade e diversidade de Firmicutes
(Que produzem acidos graxos de cadeia curta e
promovem acao anti-inflamatoéria) e um aumento de
Proteobactéria.

A Ml e seus metabdlitos tém papel crucial na
patogénese das doencgas intestinais e extra intestinais
sendo, um dos fatores responsaveis pela
neuroinflamacgao e neurodegeneracgao.

Q_Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

A inflamacdo crénica acelera as patologias cerebrais e, por isso, as
intervengdes para reduzir essas inflamagdes podem beneficiar a
prevencgao e tratamento das doencas neurodegenerativas.

Pacientes com doenca inflamatéria intestinal tém risco maior de
desenvolver doencas neurodegenerativas, devido ao desequilibrio
da homeostase intestinal.
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Sindrome do Intestino Irritavel (Sll)

Refere-se a um distdrbio do TGl que provoca dor
abdominal e constipagcao intestinal ou diarreia
recorrentes.

Aspectos fisiopatolégicos: a disbiose pode
desencadear uma reducao da diversidade da microbiota
(caracterizada pelo aumento dos Firmicutes e
diminuicao de Bifidobacterium e Faecalibacterium
spp), como consequéncia ocorre uma alteragcao da
barreira intestinal, que por sua vez, pode resultar em
disturbios imunolégicos e de sinalizagdo intestino-
cérebro®™,

Q_Estudos realizados com humanos e animais demonstram que:

Ha uma relacao entre constipacao intestinal e disbiose, em
decorréncia da idade, obesidade, estresse e padrao alimentar

A diarreia esta relacionada a agentes patdégenos como: Escherichia

coli, Shigella, Salmonella, Campylobacter, Clostridium difficile e
Aeromonas.
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A desarmonia das bactérias com o seu hospedeiro -
disbiose intestinal - pode ser o fator desencadeador de
muitas doencas neuroldgicas, psiquiatricas, doencas
intestinais, sindrome metabdlica e também cancer.

Nesse contexto, muito se tem discutido sobre os

beneficios que probidticos e prebidticos tém sobre a
M |1,4,5,6,9,2'I ,22,25,40,48

Os probiéticos referem-se a microrganismos Vivos,
administrados em quantidades adequadas, que
conferem beneficios a saude do hospedeiro.

Enquanto que os prebidticos sdo componentes
alimentares nao digeriveis que afetam beneficamente o
hospedeiro, por estimularem seletivamente a
proliferacdao ou atividade de populacdes de bactérias
desejaveis no colon.

Quando ha uma associagao entre probidticos e
prebidticos, esses compostos sao denominados
simbioticos.

A composicao desse ecossistema exerce papel
fundamental na continuidade da saude do hospedeiro.
As bactérias estao envolvidas nao apenas nos processos
de digestao de alimentos, mas também na regulacao
energética, producao de AGCC, sintese de vitaminas,
protecao contra agentes patogénicos e regulacao do
sistema imune.

Responsavel pela diversidade da Ml com participacao
ativa no sistema imunoldgico, diferentes nutrientes
obtidos através da alimentacao, participam de varias
vias metabdlicas.

MICROBIOTA INTESTINAL E ALIMENTACAO
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Q_Estudos mostram que:

A terapia probidtica em animais interfere na atividade do SNA,
podendo dificultar a expressao de genes hipotalamicos e
alteragcdes na neurogénese do hipocampo.

Os probidticos regulam o sistema imunoldgico, a producao dos
acidos graxos de cadeia curta e melhora a integridade da barreira
intestinal.

O consumo de alimentos probidticos estdo associados a reducao
da inflamacao, controle da diarreia, melhora do humor, memoaria e
aprendizado, pois muitas cepas probidticas afetam o cérebro.

A melhoria na qualidade dos alimentos tende a restabelecer o
equilibrio do eixo intestino-cérebro.

Intervencdes terapéuticas com pré e probiodticos melhoram a
cognicao, diminuem o sofrimento psicolédgico, melhoram a
comunicagdo em pacientes com Alzheimer, recuperam sintomas
da Doenca de Parkinson e do espectro do Autismo através do
controle e modulagao do eixo intestino-cérebro.

Ha limitagbes para o uso de probidticos por pacientes
imunocomprometidos devido ao uso de corticoides.

Foi sugerido que os prebidticos poderiam modular o eixo
hipotalamo-hipdfise-adrenal (HHA), regulando a resposta a
inflamacao.

Foi demonstrado que pacientes com ansiedade e depressao
devem consumir de &acidos graxos poliinsaturados 6mega-3
incluindo o acido docosahexaenoico, acido eicosapentaendico e o
PUFA ©6mega-6 (acido araquidbénico) pois, esses pacientes
apresentam niveis reduzidos desses acidos graxos e, essa reducao
afeta a estrutura e fungao da microbiota intestinal.

MICROBIOTA INTESTINAL E ALIMENTAGCAO
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Apetite e Microbiota Intestinal

O controle do apetite pela MI

QLS pOI: ,meio da pr_Odu§éo Figura 10. Peptideos de
de metabdlitos que estimulam  saciedade quando

a secrecao de peptideos de  secretadosinteragem
saciedade e a interacdo com  COmM neurdnios.
neurénios”>*,

@) intestino fornece
informacdes para o cérebro
sobre os nutrientes recebidos
através de peptideos ou
hormonios secretados pelo
intestino com a participacao
do SNE, objetivando atingir
uma homeostase da glicose.

Isso se da através de uma
complexa rede fisiologica e
neural, na qual os neurdnios
vagais sao ativados pelos
peptideos intestinais. ROMENEDNEIEE

> Como a alimentacgdo pode contribuir na regulagdo do apetite?

O consumo de alimentos integrais beneficia o metabolismo dos
glicolipidios através de substancias bioativas como fibras, polifendis
e beta-glucanos, responsaveis por propiciaremn uma melhor
biodiversidade da microbiota, que por sua vez trabalham a favor do
metabolismo e do controle do apetite.

A Figura 11 apresenta de forma esquematica como a Ml
pode influenciar na regulagcao do apetite.

MICROBIOTA INTESTINAL E ALIMENTAGAO
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Figura 11. O Papel da Microbiota Intestinal no Apetite.

Microbiota Intestinal

¥

Metabolitos BHE Hipotalamo
—

(acidos graxos de cadeia curta, acidos biliares)

l

Ligam a receptores

(pelas células endocrinas intestinais) para secretar peptideos ou
hormonios da saciedade como o GLP 1)

‘L  Aumenta insulina e diminui glucagon
o Controla o esvaziamento gastrico

(aumenta a contragao pildrica,
diminuindo o fluxo de alimentos para o
intestino delgado)

Ativacao de neurdnios vagais

l e Participam na transmissao de
hormonios do apetite
¢ Participam dos sinais de saciedade.

Sistema Nervoso Central
(Hipotalamo)

~I,

Controle do Apetite

Fonte: adaptado de Longo; Rizza; Federici, 2023; Liu et al., 2024 e Wachsmuth;
Weninger; Duca, 2022.
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A Alimentacao, a Microbiota Intestinal e o
Cancer

O cancer € uma doenca caracterizada principalmente
pela perda do controle genético do crescimento e
proliferacao celular.

Contudo, fatores que originam o processo da doenca
sao atribuiveis principalmente a fatores ambientais e de
estilo de vida.

Considerada como um fator modificavel, a alimentacao
possui um grande potencial para prevencao do cancer.
Portanto, a modificacao de praticas alimentares nao
saudaveis especialmente aquelas associadas ao
consumo frequente de alimentos ultraprocessados e
ricos em acucares e gordura, sao importantes.

Assim, recomenda-se que alimentos in natura e
minimamente processados como legumes, verduras,
frutas, cereais integrais, e leguminosas, como feijao e
lentilhas sejam a base da alimentacao®

- Saiba mais!

O Guia Alimentar para a populacao brasileira fornece recomendagoes

para uma alimentacdo adequada e saudavel, bem como traz alertas
sobre o consumo regular de alimentos ultraprocessados“

Um resumo dessas recomendacdes esta disponivel na lista de
reproducao Niveis de Processamento e a Classificacao NOVA de
Alimentos (clique aqui para acessar)®.

Além das fibras, uma alimentacao diversificada também
pode ser uma fonte de polifendis, moléculas com
propriedades  antioxidantes, antiinflamatdrias e
anticancerigenas.

MICROBIOTA INTESTINAL E ALIMENTAGCAO
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Esses polifendis sdao ativados em

mOIéCUE“S bioativas .. pela ... MI.... sao exemplos:

metabolizando moléculas menores, vitaminas,

facilitando sua absorcéo pelo organismo  acidos graxos

e melhorando seu potencial em decadeiacurta
P ; aminoacidos

promover uma resposta imune, reduzir  ge cadeia

as vias pro-inflamatdrias, inibir a ramificada,

proliferacdo de células cancerigenas e dentreoutros.

modificar a epigenética®"?%

Os polifendis e a microbiota funcionam em uma
interacao bidirecional.

Modulam a Microbiota Intestinal:

e Seleciona bactérias benéficas

Polifendis: -3 e |nibe crescimento de bactérias
agem como S

prebidticos « Aumenta a producio de
metabdlitos intestinais

Propriedades anti-cancerigenas:

Metabdlitos da — B Resposta a inflamacao
Microbiota Intestinal ¢ Reducao do estresse oxidativo
o Estimulacdo da resposta
Imunologica

No Quadro 3, sao citados alguns alimentos, os principais
polifendis e outros componentes alimentares com
propriedades preventivas e efeitos benéficos contra
alguns tipos de ¢anceres*==2%>%

MICROBIOTA INTESTINAL E ALIMENTAGAO
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Quadro 3. Alimentos e componentes alimentares com efeitos
benéficos em canceres

Tipo de Cancer Componentes Preventivos

) . . . -
Cancer Colorretal Extrato da sem?nte da jabuticaba, tamaras
e casca deroma

Carnosol, resveratrol (presentes na uva,
Cancer de Mama vinho, frutas vermelhas, amendoim, cacau),
cha verde e broécolis.

Cancer de Pancreas Catequinas do cha verde, quercetina,
resveratrol, apigenina e luteolina
Cancer de Pele Quercetina, resveratrol, teaflavina,
punicalagina e mirtilo
Cancer de Préstata Licopeno, catequinas do cha verde e
curcumina

Cancer de Pulmé&o Curcumina, resveratrol, amora e
tomate bronze

Resveratrol, curcumina e catequinas do

Leucemia .
cha verde

MICROBIOTA INTESTINAL E ALIMENTACAO
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Ciclo Circadiano

O Ciclo ou Relogio Circadiano compreende um ritmo
intrinseco do organismo, organizando diferentes
processos fisioldgicos.

O reldgio circadiano central se localiza no hipotalamo e
os relogios circadianos periféricos se localizam em
tecidos como coracao, figado, pancreas, intestino,
musculo esquelético e rins.

A microbiota intestinal €& importante para o
funcionamento da homeostase circadiana,
principalmente através de metabodlitos como acidos
graxos de cadeia curta (AGCC) e acidos biliares. Por sua
vez, o ciclo circadiano regula a microbiota intestinal.

Assim, quando o individuo tem um sono irregular,
exposicao a luz, uma alimentagao inadequada
(caracterizada pelo consumo regular de acucares,
gorduras e alcool), estresse e outros fatores, ha uma
propensao em desenvolver uma disbiose.

O estresse pode ainda ocasionar a diminui¢ao de
bactérias do género Lactobacillus, alterando a acao
antiinflamatoria e imunomoduladora, e,
consequentemente, desregulando o reldgio circadiano.

FATORES QUE INFLUENCIAM A MICROBIOTA INTESTINAL
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Envelhecimento

+ kR &

O envelhecimento € um processo natural, fisiolégico,
com repercussao no sistema imunoloégico e também na
perda de neurdnios intestinais.

O TGl participa do processo de envelhecimento com a
degeneracao do SNE, alteracao da flora intestinal e da
barreira intestinal, contribuindo para o aparecimento de
diversas doengas gastrointestinais. Isso se da
especialmente quando ceélulas antiinflamatodrias sao
transformadas em células pré-inflamatdrias no musculo
do plexo intestinal, promovendo inflamagodes intestinais.

Exposicao Ocupacional

A exposicdo ocupacional influencia a MI através dos
riscos fisicos, quimicos e bioldgicos.

Os riscos mais impactantes sao os biologicos (como
criadores de animais e profissionais da saude) e os
guimicos (como trabalhadores de industrias em contato
com produtos quimicos, manipuladores de pesticidas e
expostos a poeiras). Contudo, os seus efeitos sao
dependentes da dose e do tempo de exposicao.

FATORES QUE INFLUENCIAM A MICROBIOTA INTESTINAL



| INTESTINO, O NOSSO SEGUNDO CEREBRO 6

Tabaco

QL

Durante o consumo do tabaco, o organismo € exposto a
mais de 4.000 substancias toxicas, incluindo nicotina
(responsavel pela dependéncia quimica), mondxido de
carbono e alcatrdao, que ¢é constituido por
aproximadamente 50 substancias pré-cancerigenas,
incluindo os hidrocarbonetos.

Essas substancias aumentam o filo de Bacteriodetes e
diminui o filo de Firmicutes e Proteobacterias. E sabido
que cessando o tabagismo, a microbiota necessita de
um determinado tempo para retornar ao seu estado de

nao fumante®,

Covid-19

Causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, a Covid-19 é uma
infeccao respiratoria aguda potencialmente grave, de
elevada transmissibilidade e de distribuicao global.

A gravidade da Covid-19 tem sido correlacionada com a
composicao da microbiota intestinal, citocinas e
marcadores inflamatdrios, atravées da modulacao da
resposta imunoldgica do paciente™.

FATORES QUE INFLUENCIAM A MICROBIOTA INTESTINAL
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A disbiose contribui para a persisténcia dos sintomas
pos-covid, facilitando infec¢oes secundarias na doenca.

A infeccao por SARS-CoV-2 desestabiliza o microbioma
intestinal, facilitando a colonizacdo por bactérias
patogénicas, modificando a barreira intestinal e,
consequentemente, facilitando a passagem do virus
para a corrente sanguinea.

FATORES QUE INFLUENCIAM A MICROBIOTA INTESTINAL
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Consideracoes Finais

A microbiota intestinal desempenha um papel simbidtico
com o hospedeiro humano favorecendo uma fisiologia
saudavel através do equilibrio de um microbioma. Essa
microbiota participa da absorcao de nutrientes, producao
de vitaminas e neurotransmissores, protecao da barreira
epitelial intestinal, participa do sistema imunoldgico e
hormonal.

A comunicacao dessa microbiota e seus metabdlitos com o
cérebro, conhecido como eixo intestino-cérebro, é formado
por um sofisticado sistema com a participacdao de vias
endaocrinas, imunolégicas e neuronais.

O sistema digestivo composto por sua microbiota é
chamado de ‘“segundo cérebro”, pois o microbioma
intestinal excede mais de 100 vezes o genoma humano g, é
responsavel por muitas funcdes fisiolégicas do corpo
humano, promovendo um equilibrio fisiolégico ou
disturbios em orgaos e sistemas guando acontece a
disbiose.

A perturbagao do eixo intestino-cérebro mostra, até o
momento, fatores com correlagdes importantes, mas nao
fatores de causalidade e, este complexo eixo que intrigam e
encantam estudiosos, ainda possuem muitas lacunas a
serem preenchidas.

A investigacao do eixo intestino-cerebro € crescente
apresentando um campo de estudo emergente, porém
essa complexa rede de vias imunologica, endocrina e
neural deixa muitas interrogacoes que sao desafios para
novas descobertas.
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4.2 Artigo Cientifico: Elaboracgdo e validacéo de e-book sobre o eixo intestino-cérebro
para profissionais da saude

Artigo extraido da dissertagdo de mestrado “O eixo intestino-cérebro e a microbiota intestinal:
desenvolvimento e validagdo de uma ferramenta de comunicagdo em saude para profissionais
da saude”, apresentada ao Curso de Mestrado em Alimentos e Saude do Instituto de Ciéncias
Agrérias (ICA), Universidade Federal de Minas Gerais, Minas Gerais, Brasil.

Artigo formatado segundo as normas para publicacdo da Revista Sustinere, periddico vinculado
a Universidade do Estado do Rio de Janeiro (ANEXO D).
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Resumo:

O eixo intestino-cérebro tem sido apontado como um importante sistema com a participacao
das vias enddcrina, imunoldgica e neuronal, que, possui papel crucial na regulacao de funcGes
corporais. Desse modo, capacitar profissionais da satde sobre o tema, torna-se imprescindivel
para atualizagdo e direcionamento da pratica. Este estudo tem como objetivo descrever o
processo de elaboracéo e validagdo de um e-book para instrucéo de profissionais da satde sobre
0 papel da microbiota intestinal no organismo humano. Trata-se de um estudo metodoldgico
desenvolvido em 3 fases. A primeira consistiu em uma pesquisa exploratorio-descritiva acerca
do tema abordado. Na segunda foram realizados o planejamento e a elaboracéo do e-book. A
terceira fase do estudo foi subdividida em trés etapas: validacdo do contetdo por 12 juizes
especialistas no tema, validacdo da adequacéo, estrutura e leiaute por 3 especialistas em design
e validacdo da adequacéo geral por 15 representantes do publico-alvo. Os resultados obtidos
nas fases de avaliagdo foram analisados usando o indice de validade de contetddo (IVC). O e-
book intitulado “Intestino, nosso segundo cérebro e o protagonismo da Microbiota Intestinal”
foi composto por 57 péginas distribuidas em 5 capitulos. Na avaliacdo dos especialistas de
conteddo, o e-book obteve 1VC no nivel da escala igual a 1,0. Pelos especialistas em design
esse indice foi 0,98 e pelos representantes do publico-alvo foi igual a 0,97. A tecnologia
educacional desenvolvida foi validada quanto ao contetdo e a aparéncia, demonstrando-se
adequada para ser utilizada como instrumento de apoio e atualiza¢do para profissionais da area
da saude.

Palavras-chave: Microbiota intestinal, Tecnologia Educacional, E-book, Estudos de
Validagéo.

Development and validation of an ebook on the gut-brain axis for health
professionals

Abstract:

The gut-brain axis has been identified as an important system with the participation of
endocrine, immunological and neuronal pathways, which plays a crucial role in regulating
bodily functions. In this way, training health professionals on the subject becomes essential for
updating and directing practice. This study aims to describe the process of developing and
validating an ebook to educate doctors, nurses and nutritionists about the role of the intestinal
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microbiota in the human body. This is a methodological study developed in three phases. The
first consisted of exploratory-descriptive research into the subject. The second phase involved
planning and preparing the e-book. The third phase of the study was subdivided into three
stages: content validation by 12 expert judges on the subject, validation of suitability, structure
and layout by 3 design experts and validation of general suitability by 15 representatives of the
target audience. The results obtained in the evaluation phases were analyzed using the content
validity index (CVI). The ebook entitled “Intestine, our second brain and the role of the
Intestinal Microbiota” consisted of 57 pages spread over 5 chapters. In the evaluation by the
content experts, the e-book obtained a CVI of 1.0. The design experts rated it 0.98 and the
representatives of the target audience rated it 0.97. The educational technology developed was
validated in terms of content and appearance, and proved to be suitable for use as a support and
updating tool for health professionals.

Keywords: Intestinal microbiota, Educational Technology, Ebook, Validation Studies.

Desarrollo y validacion de un libro electronico sobre el eje intestino-cerebro
para profesionales de la salud

Resumen:

El eje intestino-cerebro ha sido identificado como un importante sistema en el que intervienen
las vias endocrina, inmunoldgica y neuronal, que desempefia un papel crucial en la regulacion
de las funciones corporales. De este modo, la formacién de los profesionales sanitarios sobre el
tema se hace imprescindible para actualizar y orientar la practica. Este estudio pretende
describir el proceso de desarrollo y validacion de un libro electronico para educar a médicos,
enfermeros y nutricionistas sobre el papel de la microbiota intestinal en el organismo humano.
Se trata de un estudio metodologico desarrollado en tres fases. La primera consistié en una
investigacion exploratoria y descriptiva del tema. La segunda fase consistio en la planificacion
y preparacion del libro electronico. La tercera fase del estudio se subdividié en tres etapas:
validacion del contenido por 12 jueces especializados en el tema, validacion de la adecuacion,
estructura y maquetacion por 3 especialistas en disefio y validacion de la adecuacion general
por 15 representantes del publico destinatario. Los resultados obtenidos en las fases de
evaluacion se analizaron mediante el indice de validez del contenido (IVC). El libro electronico
titulado «Intestino, nuestro segundo cerebro y el papel de la microbiota intestinal» constaba de
57 paginas repartidas en 5 capitulos. En la evaluacion realizada por los expertos en contenido,
el libro electrénico obtuvo un IVC de 1,0. Por parte de los expertos en disefio, este indice fue
de 0,98 y por parte de los representantes del publico objetivo fue de 0,97. La tecnologia
educativa desarrollada fue validada en términos de contenido y apariencia, demostrando ser
adecuada para su uso como herramienta de apoyo y actualizacion para profesionales sanitarios.

Palabras clave: Microbiota intestinal, Tecnologia educativa, Libro electronico, Estudios de
validacion.
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INTRODUCAO

A espécie humana é cohabitada por trilhdes de microorganismos (bactérias, virus,
fungos, protozoarios e arqueias) vivendo em simbiose. Essa relagdo harménica tem gerado
grande interesse de pesquisadores nas Ultimas décadas, com novas descobertas sobre a
influéncia da microbiota intestinal (MI) - com énfase nas bactérias - no eixo intestino-cérebro.
Esse eixo parece ser a chave para o entendimento de doencas neuroldgicas, psicossociais,

metabdlicas, imunoldgicas e intestinais (Cryan et al., 2019).

A integracdo da microbiologia com a neurociéncia traz um tema relevante sobre a
importancia da saude intestinal e a influéncia da MI que interfere na comunicacéo bidirecional
do eixo intestino-cérebro. Essa via bidirecional envolve a microbiota gastrointestinal, sistema
nervoso entérico (SNE) e o sistema nervoso central (SNC), através de vias de comunicacdo

imunoldgica, neuroldgica e endocrina.

O microbioma (colecdo genémica da MI) é um regulador significativo do eixo
intestino-cérebro que atua em todas as vias de comunicacdo, participando de varios processos
fisiolégicos do corpo humano. A microbiota pode ser afetada por fatores extrinsecos, como
dieta, alcool, tabaco, stress, dentre outros, e fatores intrinsecos como fatores genéticos e
metabdlicos, causando uma alteracdo da homeostase fisiologica, denominada disbiose. Sendo
essa, responsavel pela permeabilidade da barreira intestinal, provocando uma inflamacéo
sistémica, e, consequentemente, um desequilibrio do eixo (Morais et al., 2020; Karakan et al.,
2021).

A MI transforma nutrientes da dieta em metabdlitos, com destaque para os &cidos
graxos de cadeia curta (AGCC), vitaminas e neurotransmissores, que participam da homeostase
do organismo, modulando as vias enteroenddcrinas, neuronais e imunolégicas (Parker et al.,
2021). A microbiota e seus metabdlitos desempenham papel fundamental na fisiologia e
patologias humanas, atraves da participacdo em uma conexdo com comunicadores de
sinalizacdo que inclui o nervo vago, o SNC, o SNE, o sistema nervo autdnomo (SNA) e o eixo

hipotalamo-hipofise-adrenal.

A disbiose desregula essas vias e seus comunicadores, sendo responsavel pela
permeabilidade da barreira hematoencefalica que provoca neuroinflamacdes, podendo causar

doengas do neurodesenvolvimento e doengas neurodegenerativas (Sasso et al., 2023).
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Em vista disso, o conhecimento acerca desse tema torna-se relevante aos profissionais
de salde, uma vez que possibilitam uma abordagem mais abrangente e personalizada no
tratamento de diversas condicGes. Para isso, a escolha de recursos digitais vem proporcionando
um elo entre comunicacdo, ciéncia e sociedade, vencendo barreiras geogréaficas e favorecendo
o dinamismo e a motivagdo pelo conhecimento, assim, a educacdo permanente em saude
projeta-se em um remodelamento com as tecnologias digitais (Franca et al., 2019; Silva;

Tavares; Tavares, 2019).

As tecnologias educacionais sao dispositivos para mediacdo de processos de ensinar e
aprender, utilizadas entre educadores e educandos, nos varios processos de educacao formal-
académica, formal-continuada (Nietsche et al., 2005). Dado esses aspectos, a expansdo de
recursos tecnoldgicos educacionais como o e-book, tem promovido uma disseminacdo de
diferentes contetdos de forma dindmica e atrativa, uma vez que podem ser disponibilizados de
maneiras praticas e acessados por diferentes dispositivos eletrdnicos como computadores,

smartphones e tablets.

No entanto, para que essa tecnologia educacional atenda a sua finalidade, é necessaria
sua validacdo, processo que objetiva identificar evidéncias de qualidade, adequacdo de
utilizacdo, confiabilidade e relevancia, a fim de ser utilizado por um determinado publico-alvo,
sendo assim, confirma a seguranca das orientagfes apresentadas e enaltece o grau de coeréncia

das informacdes em responder ao objetivo proposto (Coluci et al., 2011).

Assim sendo, este trabalho tem como objetivo descrever o processo de elaboracédo e
validacdo de um e-book destinado a profissionais da satde que aborda um contetido de recentes
publicacdes evidenciando a relagdo de doencas com o desequilibrio do eixo microbioma-

intestino-cérebro e as estratégias terapéuticas que favorecem a salde intestinal.

METODOS
Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo metodoldgico, onde o objetivo do pesquisador é a elaboracéo,
aperfeicoamento e avaliacdo de um instrumento ou producéo tecnoldgica confiavel, preciso ou
uma estratégia que possibilite aprimorar uma metodologia utilizavel que possa ser empregada

por outros pesquisadores e pessoas (Polit; Beck, 2011).
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Fases do Estudo

Este estudo foi realizado em trés fases. A primeira consistiu em uma pesquisa
exploratorio-descritiva acerca do tema abordado. Na segunda fase foram realizados o
planejamento e a elaboracdo do e-book. Na terceira fase do estudo foi realizada a validacdo de
seu conteldo, design e adequacéo ao publico-alvo.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o nimero CAAE:
85391924.3.0000.51009.

Primeira fase: pesquisa exploratério-descritiva acerca do tema abordado

Foi realizada uma revisdo narrativa sobre o tema abordado, explorando artigos
cientificos dos ultimos cinco anos, concentrando informacdes atualizadas devido ao crescente

interesse sobre o tema.

A busca foi realizada nas plataformas Pubmed e Science Direct utilizando os termos
em inglés: Gut-brain; Gut-brain-axis; Microbioma-metabolite, Gut-brain diseases. Os artigos
foram selecionados de acordo com sua relevancia, qualidade e aplicagdo para compor esta

proposta. Essa fase foi realizada entre janeiro e marco de 2024.

Segunda fase: Planejamento e elaboracéo do e-book

Esta segunda fase foi realizada de maio a novembro de 2024 em duas etapas: 0

planejamento e a elaboragéo do e-book.

a) Planejamento do contetdo

O tema escolhido envolve as areas da microbiologia e neurociéncia em meio a um
tema complexo onde pesquisas neste campo vem avangando. Foi langado o desafio de sintetizar
todo esse conhecimento de forma simples e didatica abordando, primeiramente, o conhecimento
do microbioma intestinal, sua complexidade e funcionalidade, e, a importancia da Ml e sua
comunicagdo com o sistema nervoso periférico e central. Em um segundo momento, avangou-
se com o tema da influéncia do eixo microbiota-intestino-cérebro na satide mental e digestiva.
Discutiu-se sobre diversas doengas intestinais, metabdlicas, psiquicas, neuroldgicas e
neurodegenerativas, com informacdes baseadas nas recentes descobertas no campo e evidéncias
cientificas acerca da salde intestinal e as consequéncias de seu desequilibrio na saude fisica e

mental.
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Um aspecto importante em toda tecnologia educacional refere- se ao design utilizado
para comunicar o conteudo. Neste aspecto as ilustracdes utilizadas sdo elementos importantes,
uma vez que, proporcionam uma leitura agradavel e oferecem uma forma mais didatica de
aprendizado. Assim, nesta etapa foram buscadas e organizadas ilustra¢cbes com Dedicacdo de

Dominio Publico CCO 1.0 Universal (Creative Commons Brasil, 2024).

b) Elaboracéo do e-book

No desenvolvimento de um material cujo objetivo é fornecer informacdes e
orientacGes sobre algum aspecto da salde, € preciso considerar uma serie de elementos que
interferem na maneira como a informac&o presente, serd compreendida, avaliada e significada
pelo individuo ou grupo envolvido (Peres; Rodrigues; Silva, 2021). Esses elementos referem-
se a literacia em salde, e busca melhorar a capacitacdo das pessoas dentro dos dominios dos

cuidados de saude, doenca, prevencdo e promocdo da saude (Landin; Jorente, 2019).

Neste sentido, objetivando incorporar esses elementos a esta proposta, o e-book foi
desenvolvido com base nos principios do Design da Informacdo (DI). O DI é uma area do
Design que tem como objetivo equacionar os aspectos sintaticos, semanticos e pragmaticos que
envolvem os sistemas de informacéo por meio da contextualizacdo, planejamento e producéo

de interface grafica de informacéo para o publico-alvo (Landin; Jorente, 2019).

A estruturacdo e diagramacdo do e-book foram realizadas na plataforma Canva® e,

apos a finalizacdo dessa etapa, 0 material foi submetido ao processo de validacao.

Terceira fase: Validagdo do e-book

Esta é a fase na qual demonstra-se a qualidade do material elaborado. Para Lobiondo-
Wood e Haber (2011), a medida que a validade e confiabilidade dos instrumentos s&o
demonstradas, atesta-se sua qualidade, afasta-se a possibilidade de erros aleatorios e aumenta-

se a credibilidade de sua utilizagdo na pratica.

Esta fase foi dividida em trés etapas: uma de consulta a juizes especialistas de
conteldo, outra de consulta a especialistas em design e por fim, a consulta aos representantes
do publico-alvo. Para tal, os juizes especialistas e 0s representantes do publico-alvo avaliaram
0 e-book por meio de instrumentos validados e analisaram critérios distintos em cada etapa,

descritos abaixo.
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a) Instrumentos de avaliagdo

Para analise pelos juizes especialistas de conteudo foi utilizado o Instrumento de
validacdo de Contetido Educativo em Saude (IVCES), instrumento desenvolvido por (Leite et
al., 2018), uma ferramenta comumente empregada para validar conteddos educativos
disponibilizados em materiais como videos, albuns, cartilhas, jogos, websites e softwares,
servindo de apoio nas atividades de educacdo em saude. O instrumento estd configurado em
dezoito itens, divididos em trés dominios: objetivos, que visa avaliar os propdésitos, metas ou
finalidades do material; estrutura/apresentacdo, que visa avaliar a organizacdo, estrutura,
estratégia, coeréncia e suficiéncia do tema abordado no material, e a relevancia, que avalia a
significancia, impacto, motivacao e interesse despertados pelo material. Cada item apresenta
opcOes de resposta distribuidas em uma escala tipo Likert de trés pontos, onde, 0 = discordo; 1
= concordo parcialmente; 2 = concordo totalmente. O escore total do instrumento foi calculado
através da unido de todos os dominios (Leite et al., 2018). O IVCES aponta, diversos aspectos
relevantes aos contetidos educativos que sdo essenciais para cumprir os propositos desse tipo
de material e proporcionar educacao da forma mais eficiente possivel (Leite et al., 2018).

Para a analise pelos especialistas em design e pelos representantes do publico-alvo foi
adotado o Suitability Assessment of Materials (SAM), instrumento elaborado por Doak, Doak
e Root (1996) e traduzido e adaptado no Brasil por Souza, Turrini e Poveda (2015) que tem
como objetivo avaliar um material educativo quanto a sua adequacéo para o publico-alvo. Ele
consiste em uma listagem que compreende vinte e dois itens divididos em seis dominios:
contetdo, linguagem, ilustracBes gréaficas, layout e design, motivacdo para o aprendizado e
adequacdo cultural. Cada item apresenta op¢Oes de resposta distribuidas em uma escala tipo

Likert de trés pontos, onde, 0 = ndo adequado; 1 = adequado; 2 = 6timo (Konrad, 2020).

b) Interpretacdo e Analise dos Dados

As avaliacbes dos especialistas de conteudo, dos especialistas em design e dos
representantes do publico-alvo foram analisadas pelo indice de Validade de Contetdo (IVC)
(Alexandre; Coluci, 2011). O IVC mede a proporcdo de especialistas e representantes do
publico-alvo que estdo em concordancia sobre determinados aspectos do instrumento e de seus
itens (Polit; Beck; Owen, 2007). Esse indice foi calculado de duas formas: obtendo o Item-level
Content Validity Index (I1-CVI), para avaliar a concordancia dos avaliadores para cada item e,
em seguida, o Scale-level Content Validity Index, Average Calculation Method (S-CVI/Ave),

para avaliar a concordancia media dos avaliadores em todos os itens (Polit; Beck; Owen, 2007)
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Estes indices foram obtidos pela soma das frequéncias relativas das respostas de
concordancia aos itens dos instrumentos. Para a validacdo geral do conteudo, foi considerado
como desejavel para o S-CVI/Ave um indice igual ou superior a 0,90 (Polit; Beck, 2006). Para
o I-CVI, foi considerado desejavel um valor minimo igual ou superior a 0,78 (Lynn, 1986).

Todas as analises foram realizadas no programa Excel (Microsoft, Corporation, USA).
¢) Validacgdo por juizes especialistas de contetido

A selecdo de juizes especialistas foi realizada com base na metodologia descrita por
Pasquali (1997), pela técnica de avaliacdo por profissionais de diferentes areas. Segundo o
autor, é oportuno que se tenha um ndmero de seis a vinte especialistas, sendo necessario, no

minimo, trés individuos em cada grupo de profissionais selecionados (Pasquali, 1997).

Para esta proposta em um primeiro momento foram selecionados especialistas da area
médica, da enfermagem e da nutricdo, por meio de consultas na Plataforma Lattes, utilizando
as palavras-chave: intestino-cérebro, vias metabolicas, microbiota intestinal, microbiota
intestinal e doencas. E em um segundo momento ap6s analise das producdes e publicacdes dos

respectivos especialistas, foram selecionados especialistas da &rea de ciéncias bioldgicas.

Para essa selecdo foram adotados os critérios de Fehring (1987), onde o profissional
recebeu o titulo de especialista na area ao apresentar uma pontua¢do minima de cinco (5) pontos
considerando experiéncia docente e em pesquisa na area; participacdo em grupos e projetos de
pesquisa; autoria em pelo menos um trabalho publicado em periddico indexado em area de
interesse, participacdo em bancas avaliadoras de tese, dissertacdo ou monografia de graduacédo
ou especializacdo que envolva a tematica; tese, dissertagdo ou monografia na area; atuacdo

pratica na area e orientacdo de teses, dissertacdes ou monografias na area

Os profissionais que preencheram os critérios de inclusdo foram convidados para a
pesquisa. Para isso, uma carta-convite foi enviada via e-mail, e, aqueles que aceitaram participar
tiveram acesso a um formulario on-line desenvolvido no Google Forms® com o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), um questionério de caracterizacdo do perfil dos
especialistas e ao instrumento de avaliacdo, o IVCES. O material a ser avaliado, bem como as

instrugdes para avaliagdo foram enviados anexos a carta-convite.

Essa etapa foi realizada entre janeiro e fevereiro de 2025 e foi considerada finalizada
guando foram obtidas doze (12) avalia¢des, que em seguida foram analisadas conforme descrito

no item b dessa fase. As sugestdes dos especialistas foram organizadas e analisadas pela equipe
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de pesquisa e consideradas para comporem a nova versao do e-book a ser avaliada pelos
especialistas em design.

d) Validacdo por juizes especialistas em design

A selecdo e convite de juizes especialistas em design ocorreu de forma semelhante aos
especialistas de contetdo. O profissional recebeu o titulo de especialista em design ao
apresentar uma pontuagdo minima de cinco (5) pontos considerando pelo menos um ano de
trabalho com design; experiéncia em elaboracdo de material educativo; especializacdo em
design e/ou tecnologias educacionais; experiéncia docente e em pesquisa na area de design;
participacdo em algum curso/atividade de formacédo em Design da Informacao; especializacdo

na &rea de design e participacdo em eventos na area.

Os especialistas em design avaliaram a adequacdo do e-book por meio do SAM
instrumento de avaliacdo que compbs o formuléario on-line. Essa etapa foi realizada em
fevereiro de 2025 e foi considerada finalizada quando foram obtidas trés (3) avaliacGes, que em
seguida foram analisadas conforme descrito no item b. As sugestdes dos especialistas foram
organizadas e analisadas pela equipe de pesquisa e consideradas para comporem a versao do e-

book a ser avaliada pelo publico-alvo.

e) Validacédo por representantes do publico-alvo

Nessa fase foi realizada a avaliacdo do material pelos representantes do publico-alvo
e teve como objetivo verificar se 0 e-book esta adequado ao que se propde e compreensivel
para a populacdo a qual se destina. Segundo Teixeira e Mota (2011), ndo ha estudos que
mostrem um ndmero maximo ou minimo para determinacdo do quantitativo total dos
participantes, entretanto, os autores recomendam que poderdo ser recrutados, nesse tipo de

estudo, entre 9 a 15 participantes (Lopes; Silva; Araujo, 2012; Silva; Nobre; Silva, 2023).

Seguindo essa recomendacao, para o estudo, foram convidados médicos, enfermeiros
e nutricionistas que exercem suas atividades em hospitais, clinicas médicas, consultérios,
ambulatdrios e postos de salde, selecionados por meio de amostragem bola de neve (Polit;
Beck, 2011), na qual, ao identificar um profissional que se encaixa nos critérios para
participacdo do estudo, foi solicitado que este, indique outros participantes. O recrutamento foi

finalizado quando se atingiu o numero de 15 representantes do publico-alvo.
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O profissional convidado ao estudo recebeu, por rede social, uma carta-convite para
participacdo ao estudo com o link de um formulario on-line desenvolvido no Google Forms®
com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), um questionario de caracterizagdo

do perfil dos participantes e ao instrumento de avaliacdo, 0 SAM.

O questionario de perfil foi composto por perguntas que levantam informacdes
sociodemogréaficas (idade, sexo, raca/cor, escolaridade) e autorreferidas para doencas
relacionadas ao estado cognitivo, visdo e audicdo. Esta etapa foi importante para garantir a
participacdo de pessoas com o estado cognitivo preservado. A aplicagdo de questionarios para
obtencdo da informacéo autorreferida é uma estratégia de menor custo, acessivel e rapida, e a
acuracia da informacdo coletada por autorrelato depende das caracteristicas do questionario
(Francisco et. al, 2011), para tanto, o questionario usado para a coleta destas informacdes foi
adaptado do VIGITEL (Brasil, 2020) e do CONVID (Fiocruz, 2020), ambas, pesquisas de base
populacional no brasil.

O profissional convidado teve acesso ao material elaborado com instrugdes para
andlise e avaliacdo, que ocorreu seguindo a mesma estrutura e método de analise descritas para
0s juizes especialistas. As avaliacGes passaram por analise e posteriormente, por adequacdes,

finalizando-se o processo de validagéo.

RESULTADOS

O e-book intitulado “Intestino, nosso segundo cérebro e o protagonismo da microbiota
intestinal”, desenvolvido e validado possui 57 péginas distribuidas em 5 capitulos. O primeiro
capitulo apresenta a MI e sua importancia para o organismo humano. O segundo aborda o
complexo eixo intestino-cérebro, com suas vias de comunicacdo, de forma didatica e
simplificada evidenciado o papel crucial da MI nessa via bidirecional. O terceiro capitulo
aborda diferentes doencas relacionadas a disbiose intestinal, enfatizando a importancia da satde
intestinal através de um microbioma saudavel. No quarto capitulo é abordado como a
alimentacdo adequada e saudavel, com propriedades antiinflmatdrias, antioxidantes e
anticancerigenas é fundamental para alcancar uma saude intestinal que refletira no bem estar
de modo geral. Por fim, o quinto capitulo traz apontamentos de comportamentos e fatores

externos que podem impactar na saude intestinal.

A etapa de validacdo de conteudo envolveu 12 especialistas das areas de medicina,
enfermagem, nutri¢do e ciéncias bioldgicas dos quais 41,7% (n=5) eram doutores e 58,3% (n=7)
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possuiam mestrado. Em termos de experiéncia profissional, tempo médio relatado de atuacao
na area docente foi de 10,5 anos, e na pesquisa, de 9,7 anos. Todos 0s juizes especialistas
possuiam experiéncia em pesquisa ou trabalho relacionado ao eixo intestino-cérebro, vias

metabolicas, microbiota intestinal e doencas.

A selecéo de especialistas buscou adequar-se a recomendacdo de um painel minimo
de pelo menos trés especialistas para cada area de formacéo (Pasquali, 1997), mas, devido ao
processo de selecdo que incluiu especialistas da &rea de ciéncias bioldgicas, esse nimero ndo
foi atingido, porém, prezando seus atributos nas areas de interesse para o estudo, diversificando
o olhar critico para o conteudo, suas avalia¢cdes foram mantidas. Essa etapa obteve a validagédo
de contetdo por um painel composto 25% por médicos (n=3), 25% por enfermeiros (n=3),

33,3% por nutricionistas (n=4) e 16,7% por bidlogos (n=2).

O IVCES (2018), utilizado nessa etapa para juizes especialistas, possui 18 itens. A
partir dos resultados analisados (Tabela 1), a avaliacdo apresentou concordancia geral média
(S-CVI/Ave) de 1. De acordo com os critérios de Lynn (1986), os valores obtidos para S-
CVI/Ave indicam excelente validade de conteutdo.

Tabela 1: Avaliagdo dos especialistas de contetudo quanto ao objetivo, apresentagdo e relevancia
do e-book, conforme o IVCES (n=12). Montes Claros, Minas Gerais, Brasil, 2025.

Instrumento de Validacdo de Contelido Educativo em Salde - IVCES
Itens do Instrumento I-CVI*  S-CVI/Ave **

1. Objetivos
1.1 Contempla tema proposto
1.2 Adequado ao processo de ensino-aprendizagem
1.3 Esclarece duvidas sobre o tema abordado
1.4 Proporciona reflexdo sobre o tema
1.5 Incentiva mudanga de comportamento

2. Estrutura/Apresentacdo
2.1 Linguagem adequada ao publico-alvo
2.2 Linguagem apropriada ao material educativo
2.3 Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no
processo educativo
2.4 Informac0es corretas
2.5 Informag0es objetivas
2.6 Informac0es esclarecedoras
2.7 Informacg0es necessarias
2.8 Sequencia légica de ideias
2.9 Tema atual
2.10 Tamanho do texto adequado

3. Relevancia
3.1 Estimula o aprendizado
3.2 Contribui para o conhecimento na area
3.3 Desperta interesse pelo tema 1

Fonte: Dados da pesquisa, Montes Claros/MG, 2025.
*Indice de Validade de Contetdo por item (I-CVI); ** indice de Validade de Contetido geral (S-CVI/Ave)
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Ao analisar os resultados do I-CVI obtidos, todos os itens do instrumento obtiveram I-
CVI de 1,00, resultados que comprovam a boa qualidade do contetdo produzido. Além disso,
itens de relevancia para o desenvolvimento do material, principalmente quanto a linguagem e

ao conteddo, obtiveram avaliacdo excelente.

A maioria dos comentarios dos juizes estiveram relacionadas a ajustes necessarios em
termos, conceitos e grafia, o que ndo afetou de modo geral a pontuacdo obtida no instrumento

de avaliagdo. No ambito, enriquecimento do material, duas sugestdes foram semelhantes:

“Uma abordagem direcionada a saude intestinal pode incluir o uso de probidticos e
prebidticos, como sugestdo explorar mais esse ambito do ponto de vista da Nutricdo” (Juiz 2).

“Talvez trazer opgdes da microbiota saudavel, manipulados e nutracéuticos e
psicobioticos” (Juiz 8).

E reconhecida a relevancia e importancia desses temas, contudo, desde a etapa de
planejamento deste trabalho, ndo consistia no objetivo do projeto, uma vez que merecem e
demandam uma pesquisa especifica para abordagem e aprofundamento. Por isso, essas
sugestdes ndo foram acatadas, contudo, deixam espaco para futuros projetos semelhantes sobre

0 tema.

A etapa de validacdo em design, envolveu 3 juizes, com tempo médio de 18 anos de
atuacdo na area e 14 anos em pesquisa, sendo 33,3% (n=1) graduado e 66,7% (n=2) doutores.
As éreas de atuacdo relatadas foram design, design de informagdo e producdo de recursos
instrucionais como cartilhas, e-books e panfletos. Os resultados referentes a essa etapa estéo
apresentados em Tabela 2. O SAM, instrumento utilizado por esses especialistas, avalia
materiais educativos e aspectos relacionados a sua adequacdo e eficacia da comunicacédo
(Souza; Turrini; Poveda, 2015).
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Tabela 2: Avaliacdo do e-book pelos especialistas em design, quanto a organizagao, escrita,
aparéncia e motivacdo do aprendizado do e-book, conforme o SAM (n=3). Montes Claros,
Minas Gerais, Brasil, 2025.
Suitability Assessment of Materials — SAM
Itens do Instrumento I-CVI*  S-CVI/Ave **

1. Conteudo
1.1 O propésito esta evidente
1.2 O conteudo trata de comportamentos
1.3 O conteldo esta focado no propdsito
1.4 O contetdo destaca 0s pontos principais
2. Exigéncia da alfabetizacdo
2.1 Nivel de leitura
2.2 Usa escrita na voz ativa.
2.3 Usa vocabulério com palavras comuns no texto
2.4 O contexto vem antes de novas informacdes
2.5 O aprendizado é facilitado por tdpicos
3. Hustracgdes
3.1 O propdsito da ilustragéo referente ao texto esté claro
3.2 Tipos de ilustragdes
3.3 As figuras/ilustragdes séo relevantes
3.4 As listas, tabelas etc. tém explicagdo
3.5 As ilustracbes tém legenda.
4. Leiaute e apresentacio
4.1 Caracteristicas do leiaute
4.2 Tamanho e tipo de letra
4.3 Séo utilizados subtitulos 1
5. Estimulac@o/Motivacao

O

Y e

0,98

N e

=

5.1 Utiliza a interagdo 0,67

5.2 As orientacGes sdo especificas e ddo exemplos 1

5.3 Motivagcdo e autoeficacia 1
6. Adequacéo cultural

6.1 E semelhante & sua l6gica, linguagem e experiéncia 1

6.2 Imagem cultural e exemplos 1

Fonte: Dados da pesquisa, Montes Claros/MG, 2025.
*Indice de Validade de Contetdo por item (I-CVI); ** indice de Validade de Contetido geral (S-CVI/Ave)

A validagéo pelos especialistas em design obteve um S-CVI/Ave de 0,98, considerado
desejavel. Dos 22 itens do instrumento, apenas um obteve I-CVI diferente de 1,00. O item 18
“Utiliza a intera¢ao” obteve indice de 0,67. Esse item foi debatido na secdo de sugestdes, visto

que, o material objetivou abordar um tema complexo.

“Fiquei na davida do que vocés entendem por interacdo. N&o vi interacao (do ponto
de vista da computacdo), mas também ndo senti falta. Existe um certo ‘movimento’ na leitura,
que a deixa dinamica (...)” (Juiz 2).

Relacionado a esse tdpico, foi apontado pelo Juiz 12 na etapa de avaliacdo do

conteudo:
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“Quando perguntam sobre interacéo, sugiro colocar links interativos, onde se pode
por exemplo abrir uma outra parte, levar o leitor a outra area e voltar ou ainda, direcionar um
video na internet... pensando aqui em como trazer bastante interatividade ao documento”.
Outro comentario semelhante destacou: “O e-book também poderia apresentar interse¢do com
o material e linguagem do Guia Alimentar brasileiro, seja por meio da incluséo das imagens
de grupos de alimentos/dos exemplos de alimentos, ou seja, via videos curtos acessiveis por
QR codes” (Juiz 9).

A primeira sugestao foi acatada, e, a segunda parcialmente no Capitulo 4, que aborda
sobre a importancia da alimentacdo adequada e saudavel, uma vez, que o objetivo principal do
capitulo ndo foi detalhar este tema, portanto, a insercdo de um link externo foi adotada como

estratégia para aprofundamento do tema.

Além do aspecto associado a interatividade sugestdes relacionadas a organizacéo e ao
leiaute e tipografia utilizados no e-book também foram acatados como o uso de espaco
negativo:

“(...) para melhorar layout, variagdo da organizacdo dos volumes dos textos para
melhorar leitura, aumentar o espago entre as linhas (...)” (Juizes 1 e 3).

Apds avaliacdo pelos especialistas em design, 0 e-book passou por ajustes e,
posteriormente foi avaliado por representantes do publico-alvo, seguindo para a Ultima etapa
de validacéo.

Esta etapa envolveu 15 representantes do publico-alvo (5 homens e 10 mulheres) com
idade média de 41,87 (DP 9,59) anos. Em relacdo a raca, 6 (40%) participantes declararam-se
brancos, 5 (33,3%) declararam-se pardos, 3 (20%) pretos e 1 (6,67%) declarou-se amarelo. Em
relacdo a escolaridade, todos os participantes possuiam curso superior em alguma das éareas de

interesse (medicina, enfermagem e nutri¢do) para o publico-alvo dessa pesquisa.

Os resultados da avaliacdo da adequacéo do e-book pelo publico-alvo séo apresentados
na Tabela 3. O S-CVI/Ave foi igual a 0,97, sendo, portanto, o e-book considerado adequado no
que se refere ao seu contetdo, linguagem, ilustracdes, layout e apresentacdo, estimulo e

motivacao para aprender e adequacéo cultural.
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Tabela 3: Avaliacdo da adequagdo do e-book por representantes do publico-alvo, quanto a
organizacdo, escrita, aparéncia e motivacdo do aprendizado do e-book, conforme o SAM
(n=15). Montes Claros, Minas Gerais, Brasil, 2025.

Suitability Assessment of Materials — SAM

Itens do Instrumento I-CVI*  S-CVI/Ave **
1. Conteudo
1.1 O propésito esta evidente 1
1.2 O conteudo trata de comportamentos 0,87
1.3 O conteldo esta focado no propdsito 1
1.4 O contetdo destaca 0s pontos principais 1
2. Exigéncia da alfabetizacdo
2.1 Nivel de leitura 1
2.2 Usa escrita na voz ativa 1
2.3 Usa vocabulério com palavras comuns no texto 1
2.4 O contexto vem antes de novas informacdes 1
2.5 O aprendizado é facilitado por tdpicos 1
4. llustraces
3.1 O propdsito da ilustragéo referente ao texto esté claro 0,93 0.97
3.2 Tipos de ilustragdes 0,93 '
3.3 As figuras/ilustracdes sdo relevantes 0,93
3.4 As listas, tabelas etc. tém explicagdo 0,93
3.5 As ilustracbes tém legenda. 0,93
4. Leiaute e apresentacio
4.1 Caracteristicas do leiaute 1
4.2 Tamanho e tipo de letra 1
4.3 Séo utilizados subtitulos 1
5. Estimulac@o/Motivacao
5.1 Utiliza a interacdo 1
5.2 As orientacBes sdo especificas e ddo exemplos 1
5.3 Motivagcdo e autoeficacia 1
6. Adequacéo cultural
6.3 E semelhante & sua l6gica, linguagem e experiéncia 0,93
6.4 Imagem cultural e exemplos 0,93

Fonte: Dados da pesquisa, Montes Claros/MG, 2025.
*Indice de Validade de Contetdo por item (I-CVI); ** indice de Validade de Contetido geral (S-CVI/Ave)

Essa etapa de avaliacdo demonstrou que o e-book atendeu ao propésito de comunicar o tema,

conforme descrito nas falas dos participantes a seguir:

“Material com tema atual e de grande relevancia para o conhecimento dos
profissionais da saude. Atraves deste estudo, adquirimos conhecimentos novos para
tratar e orientar os usuarios sobre a importancia” (Participante 4).

“O e-book me foi muito Gtil, conseguiu sintetizar e consolidar informacdes e abrir
minha viséo para a inter-relacéo da microbiota intestinal e determinadas condi¢es e
patologias” (Participante 10).

“(...) parabenizo pelo trabalho, justamente por essa temdtica ser pouco enfatizado
(como citado na apresentacdo) dado a relevancia de um conhecimento fisiopatologico
mais aprofundado para uma conduta mais assertiva aos tratamentos clinicos
nutricionais” (Participante 12).
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Além de opinar sobre o material em si, os participantes foram convidados a comentar sobre
aspectos que poderiam melhorar a qualidade do material. Nessa etapa também foi sugerida a
abordagem de probidticos, prebioticos e simbioticos (sugestdo do Participante 9), contudo, esse

topico nao entrou no escopo da etapa de planejamento do conteudo.

“Profissionais que ndo sdo da area da saude, podem ficar um pouco perdidos nos

termos técnicos. O assunto € de grande interesse de toda a populacéo, por isso a

simplificacdo pode auxiliar na divulgacdo” (Participante 6).

Esse comentario aponta uma demanda que ndo foi contemplada na proposta deste
trabalho - profissionais que ndo sdo da area da saude e populacdo geral - mas que abre espaco
para o desenvolvimento e a disseminacdo de novos materiais sobre o tema que contemplem e

envolvam esses grupos, dado a sua importancia na sadude e bem-estar.

DISCUSSAO

Compreender como o intestino afeta e regula o SNC, facilita a identificagdo de novos
alvos para prevencdo e tratamento das diversas doencgas associadas. A modulacdo do eixo
intestino-cérebro pela MI vem ganhando espaco na neurociéncia, e pesquisas apontam uma
conexd&o entre funcdes digestivas, respostas emocionais, imunidade corporal e desenvolvimento
cerebral (Wang et al., 2024; Socala et al., 2021).

Devido ao impacto desses estudos, a elaboracgdo e validagdo do presente e-book para
profissionais da saude, visa oferecer um contetdo atualizado para a educacdo permanente,
possibilitando uma leitura interativa e de facil manuseio, validada por juizes especialistas e
representantes do publico-alvo. O interesse pela leitura digital vem crescendo devido sua
praticidade e facilidade de acesso, além de uma tendéncia a digitalizacdo na area da saude,
exigindo habilidades digitais dos profissionais. Literaturas brasileiras e internacionais
reconhecem que e-books validados sdo apreciados como recursos relevantes de aprendizado
para profissionais da saude, incentivando leituras frequentes em sua pratica clinica (Alencar et
al., 2024; Ferreira et al., 2025).

A validacéo de contetdo pelos especialistas avalia a representatividade do material em
abordar adequadamente o que é proposto, bem como sua qualidade, e aumenta a probabilidade
de sucesso e eficacia ao que se propde (Leite et al., 2018). As avaliagdes obtidas por meio do
IVC, mesmo com sugestdes de aprimoramento na abordagem da mensagem, consideraram o

material adequado, atendendo ao objetivo de comunicar o contetdo abordado. A diversidade
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de éareas de atuacdo de juizes especialistas também foi importante para agregar maior
credibilidade ao resultado.

Nos ultimos anos, especialmente apo6s a pandemia da COVID-19, houve um aumento
quantitativo e qualitativo no acesso as tecnologias e na busca de informacGes em publicacGes
eletronicas (Faria et al., 2021). Os e-books carregam um conjunto de dados e estdo disponiveis
na internet em diferentes formatos, podendo ser descarregados para computadores, celulares e
tablets por meio de downloads. Suas vantagens estdo associadas a agilidade no processamento
técnico, acesso multiusuéario, possibilidade de pesquisa integrada por meio de links e facilidade

de compartilhamento (Faria et al., 2021).

O Design da Informacdo agrupa uma ampla gama de conhecimentos e aplicagdes, que
fornece elementos de melhoria significativa para a interface gréafica, a fim de melhorar o acesso,
a interacdo e a comunicacdo dos documentos, com foco na legibilidade, compreensao e
integracdo do conhecimento (Landim; Jorente, 2019). Para materiais textuais, ha elementos
extrinsecos, como o formato e a escolha de palavras, que podem influenciar nos processos de
compreensdo e retencdo da informacdo (Landim; Jorente, 2019). Também é importante, que,
elementos graficos, icones e pictogramas sejam usados somente para expressar informacéo

relevante, a fim de facilitar a compreenséo e a reten¢do da mensagem (Landim; Jorente, 2019).

Tendo em vista esses aspectos, a validacao por especialistas em design engloba uma
etapa essencial para assegurar que o e-book elaborado aborde o tema de maneira efetiva e
dindmica através de sua organizacdo e leiaute. Para cumprir seu objetivo, 0 material deve
atender as necessidades e expectativas do publico-alvo (Faria et al., 2021), por conseguinte, a
avaliacdo por representantes do publico-alvo foi fundamental para aumentar a probabilidade de
engajamento. Embora o IVC médio tenha indicado um alto indice de concordancia entre 0s
juizes de design e representantes do publico-alvo, sugestdes de melhoria para o material foram

recebidas.

Isso implica, ndo somente, na melhoria do material, mas também em atender ao que o
publico-alvo considera relevante em sua pratica e linha de conhecimento. Assim, esse estudo
contribui no ambito da educacdo permanente para esse campo de estudo em areas
interdisciplinares, proporcionando de maneira simplificada informag6es oriundas de uma

robusta revisdo da literatura.
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Uma limitacdo deste estudo foi a auséncia de participagdo de outros profissionais da
salde que poderiam enriquecer e/ou trazer outras perspectivas para o e-book. Por isso, 0

desenvolvimento de novos materiais para atender a diferentes propdsitos sao incentivados.

Até o momento, ndo identificamos publicacbes de estudos que tiveram como
finalidade a elaboracdo e validacdo de e-books baseados na relacdo intestino-cérebro e a

importancia da microbiota intestinal, assim, oferta-se um estudo pioneiro no tema.

CONSIDERACOES FINAIS

A opcéo pelo formato digital acompanha a crescente preferéncia por leitura em meio
eletrbnico, transformando o e-book em uma midia de conhecimento dindmica e acessivel. O
tema — a importancia da saude intestinal no contexto do eixo intestino-cérebro — responde a
demanda atual por compreender a inter-relacdo entre microbiota e doencas fisicas,
metabdlicas, neuroldgicas e comportamentais. Ao apresentar o assunto de modo didatico,
interativo e visualmente atraente, o e-book oferece uma via atualizada de estudo e atualizagéo
profissional.

O estudo alcancou plenamente seu proposito: a tecnologia educacional desenvolvida
foi submetida a um processo metodoldgico rigoroso e obteve validagdo em todas as etapas. O
contetdo e a linguagem foram aprovados por especialistas, o projeto grafico recebeu o aval de
profissionais de design, e a clareza e compreensédo do material foram confirmadas pelo publico-
alvo. Assim, o material demonstra a relevancia de aplicar critérios psicométricos a avaliacdo de
Tecnologias Educativas em Saude, garantindo confiabilidade e adequagdo ao publico-alvo e
evitando a disseminacdo de informagdes imprecisas. Consolidado como ferramenta eficaz de
apoio aos servicos de saude, o e-book tem potencial para ampliar o conhecimento sobre satude
intestinal, com o intuito de atingir profissionais da saude interdisciplinares, levando uma
mensagem de alerta a necessidade de um olhar para o paciente de forma integral, uma vez que
0s sistemas que formam o organismo humano n&o devem ser tratados separadamente, uma vez

que, existe uma comunicagéo, exemplificada neste trabalho.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A opcdo pelo formato digital acompanha a crescente preferéncia por leitura em meio
eletrnico, transformando o e-book em uma midia de conhecimento dindmica e acessivel. O
tema — a importancia da saude intestinal no contexto do eixo intestino-cérebro — responde a
demanda atual por compreender a inter-relacdo entre microbiota e doencas fisicas, metabolicas,
neuroldgicas e comportamentais, revigorando a méaxima hipocratica de que “todas as doencas
comecam no intestino”. Ao apresentar o assunto de modo didatico, interativo e visualmente
atraente, o e-book oferece uma via atualizada de estudo e atualizagéo profissional.

O estudo alcancou plenamente seu proposito: a tecnologia educacional desenvolvida
foi submetida a um processo metodoldgico rigoroso e obteve validagdo em todas as etapas. O
contetdo e a linguagem foram aprovados por especialistas, o projeto grafico recebeu o aval de
profissionais de design, e a clareza e compreensao do material foram confirmadas pelo pablico-
alvo. Assim, o material demonstra a relevancia de aplicar critérios psicométricos a avaliacdo de
Tecnologias Educativas em Salde, garantindo confiabilidade e adequagdo ao publico-alvo e
evitando a disseminacdo de informagdes imprecisas. Consolidado como ferramenta eficaz de
apoio aos servicos de saude, o e-book tem potencial para ampliar o conhecimento sobre salde
intestinal, com o intuito de atingir profissionais da saude interdisciplinares, levando uma
mensagem de alerta a necessidade de um olhar para o paciente de forma integral, uma vez que
os sistemas que formam o organismo humano ndo devem ser tratados separadamente, uma vez

que, existe uma comunicacgdo, exemplificada neste trabalho.
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ANEXO B - Instrumento de Validacdo de Contetido Educativo em Saude (LEITE et al., 2018)

Instrucdes:

Apds analise do E-book: Intestino, 0 nosso segundo cérebro - e 0 protagonismo da Microbiota
Intestinal, proceda sua analise por meio deste instrumento, marcando a opc¢do que melhor
represente seu grau de concordancia com as afirmativas apresentadas, sendo elas: discordo,
concordo parcialmente e concordo totalmente.

ITENS 0* 1** 2%F**
OBJETIVOS: propdsitos, metas ou finalidades
Contempla tema proposto
Adequado ao processo de ensino-aprendizagem
Esclarece duvidas sobre o tema abordado
Proporciona reflexdo sobre o tema
Incentiva mudanca de comportamento
ESTRUTURA/APRESENTACAO: organizacdo, estrutura,
estratégia, coeréncia e suficiéncia
Linguagem adequada ao publico-alvo
Linguagem apropriada ao material educativo
Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no processo
educativo
Informagdes corretas
Informacdes objetivas
Informacdes esclarecedoras
Informacdes necessarias
Sequéncia logica das ideias
Tema atual
Tamanho do texto adequado
RELEVANCIA: significancia, impacto, motivacio e interesse
Estimula o aprendizado
Contribui para o conhecimento na area
Desperta interesse pelo tema
Legenda: *0 = discordo; **1 = concordo parcialmente e ***2 = concordo totalmente.

Deixe aqui a sua opinido sobre o e-book ou sugestdes para torna-lo melhor:
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ANEXO C - Suitability Assessment of Materials - SAM (Sousa; Turrini; Poveda, 2015; Doak;
Doak; Root, 1996)

Instrucoes:

Apos analise do E-book: Intestino, 0 nosso segundo cérebro - e 0 protagonismo da Microbiota
Intestinal, proceda sua analise por meio deste instrumento, marcando a op¢do que melhor
represente seu grau de concordancia com as afirmativas apresentadas, sendo elas: néo
adequado, adequado e 6timo.

ITENS 0* 1** 2%F*

Conteudo

O propdsito esta evidente

O conteudo trata de comportamentos

O conteldo esta focado no propdsito

O conteldo destaca 0s pontos principais

Linguagem

Nivel de leitura

Usa escrita na voz ativa

Usa vocabulario com palavras comuns no texto

O contexto vem antes de novas informacoes

O aprendizado é facilitado por tépicos

llustracdes

O propdsito da ilustracdo referente ao texto esta claro

Tipos de ilustracdes

As figuras e ilustracdes sdo relevantes

As listas, tabelas, etc. tem explicacao

As ilustracdes tem legenda

Leiaute e apresentacio

Caracteristica do leiaute

Tamanho e tipo de letra

Sdo utilizados subtitulos

Estimulacéo / Motivacdo do aprendizado

As orientacdes sdo especificas e ddo exemplos

Motivacao e autoeficacia

E semelhante a sua logica, linguagem e experiéncia

Adequacio cultural

E semelhante a sua l6gica, linguagem e experiéncia

Apresenta imagens e exemplos adequados culturalmente
Legenda: *0 = ndo adequado; **1 = adequado e ***2 = 6timo.

Deixe aqui a sua opinido sobre 0 e-book ou sugestbes para torna-lo melhor:
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ANEXO D - Diretrizes para Autores da Revista Sustinere

O trabalho devera seguir a seguinte sequéncia de apresentacao:

- Titulo do trabalho em portugués, espanhol e em inglés. (Times New Roman 14 - Negrito)

- Nome do(s) autor (es). (Times New Roman 12 - Negrito)

- Curriculo resumido(s) do(s) autor (es). (Times New Roman 12)

- Endereco (e-mail) para correspondéncia, do autor principal. (Times New Roman 10)

- Resumo em portugués, espanhol e em inglés. (Times New Roman 12)

- Palavras-chave em portugués, espanhol e em inglés. (Times New Roman 12)

- Texto do trabalho. (Times New Roman 12)

- Agradecimentos (caso houver). (Times New Roman 12)

- Referéncias. (Times New Roman 10)

- Anexos (caso houver). (Times New Roman 12)

Orienta-se utilizar a norma ABNT vigente para a apresentacdo das referéncias ao corpo e ao
fim de texto. A SUSTINERE, utiliza as normas da ABNT NBR 10520:2023 para suas
referéncias. Sugere-se a utilizacdo de softwares gerenciadores de referéncias. Os mais
conhecidos sdo o Mendeley, Zotero, Papers, EndNote. Utilize os que vocé se identifique, e
tenha habilidade de uso. Existe também a ferramenta MORE (Mecanismo Online para
Referéncias), da UFSC, que oferece esse servico online, e gera referéncias no formato que
utilizamos em nosso periddico.

A insercdo dos metadados do artigo, constando dados referenciais dos autores e do trabalho séo
uma exigéncia fundamental para a publicacédo de artigos na SUSTINERE, uma vez que, além
de ser uma demanda importante para a interagdo de mecanismos de busca e avaliagéo por parte

de indexadores, auxilia na acessibilidade e visibilidade do material e, consequentemente, 0
crescimento da Revista.



