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Resumo
A pesquisa descreve o distirbio da depressdo e a sua relacdo com a microbiota intestinal
humana, o que leva o individuo a estar em disbiose e a sua associa¢do com a patologia. Neste
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contexto, foi possivel enfatizar a importancia do tratamento nutricional para esses casos.
Como metodologia realizou-se uma pesquisa de revisdo bibliogréafica, qualitativa e descritiva.
A busca das informacOes cientificas disponiveis na literatura ocorreu nas bases de dados
eletronicas Scielo, Google Académico e Pubmed. Foram pesquisados artigos que abordam
doengas do foro mental com a microbiota humana, levando em consideracdo o que de tdo
eminente pode ocorrer na modulacdo intestinal e que possa acarretar doengas psiquicas como
a depressao, e, por consequéncia, os danos que os tratamentos com antidepressivos trazem
para nossa modulacdo intestinal, publicados entre os anos de 1997 a 2019, nas linguas
portuguesa e inglesa. O diagndstico da depressdo tem origem através de muitas variaveis,
porém através desta pesquisa é possivel identificar um de tantos motivos para tal patologia,
como a disbiose intestinal causada pela ma alimentacdo, uso de fArmacos para tratar a mesma
patologia e a permeabilidade inadequada desse trato gastrointestinal. A nutricdo tem papel
fundamental nesses casos, tanto para a prevencao de patologias e distlrbios psiquicos como a
depressdo, e também para o auxilio no seu tratamento junto a especialista como psicologos e
psiquiatras, mesmo sabendo da importancia da nutricdo no tratamento e prevencdo da
depressao, ainda € muito pouco falado sobre esse tipo de auxilio, a mudanca de habitos como
a alimentagdo.

Palavras-chave: Disbiose; Assisténcia alimentar; Depresséo; Microbiota gastrointestinal.

Abstract

The research describes the depression disorder and its relationship with the human intestinal
microbiota, which leads the individual to be in dysbiosis and its association with the
pathology. In this context, it was possible to emphasize the importance of nutritional
treatment for these cases. As a methodology, a bibliographic, qualitative and descriptive
research was carried out. The search for scientific information available in the literature took
place in the electronic databases Scielo, Google Académico and PubMed. Articles were
investigated that address mental illnesses with the human microbiota, taking into account
what is so eminent in intestinal modulation and which can cause psychic diseases such as
depression, and, consequently, the damage that antidepressant treatments bring for our
intestinal modulation, published between 1997 and 2019, in Portuguese and English. The
diagnosis of depression comes from many variables, but through this research it is possible to
identify a number of reasons for such pathology, such as dysbiosis caused by poor intestinal
nutrition, use of drugs to treat the same pathology and an inadequate gastrointestinal tract

permeability. Nutrition has a fundamental role in cases, both for the prevention of pathologies
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and psychological disorders such as depression, and also for the help in its treatment with a
specialist such as psychologists and psychiatrics, even though they know the importance of
nutrition in the treatment and prevention of depression, yet very little is said about this type of
aid, changing habits like eating.

Keywords: Dysbiosis; Food assistance; Depression; Gastrointestinal microbiota.

Resumen

La investigacion describe el trastorno depresivo y su relacion con la microbiota intestinal
humana, lo que lleva al individuo a estar en disbiosis y su asociacion con la patologia. En este
contexto, se pudo enfatizar la importancia del tratamiento nutricional para estos casos. Como
metodologia se realizd una investigacion bibliografica, cualitativa y descriptiva. La blsqueda
de informacion cientifica disponible en la literatura se realizd en las bases de datos
electrénicas Scielo, Google Académico y Pubmed. Se investigaron articulos que abordan las
enfermedades mentales con la microbiota humana, teniendo en cuenta lo que es tan eminente
en la modulacidn intestinal y que puede derivar en enfermedades psiquicas como la depresion
y, en consecuencia, el dafio que traen los tratamientos antidepresivos. para nuestra
modulacion intestinal, publicado entre 1997 y 2019, en portugués e inglés. El diagndstico de
depresion se origina a través de muchas variables, pero a través de esta investigacion es
posible identificar una de las tantas causas de dicha patologia, como la disbiosis intestinal
provocada por una mala alimentacion, el uso de farmacos para tratar la misma patologia y la
inadecuada permeabilidad de este tracto gastrointestinal. La nutricion tiene un papel
fundamental en estos casos, tanto para la prevencion de patologias y trastornos psiquicos
como la depresidn, como para ayudar en su tratamiento con especialistas como psic6logos y
psiquiatras, a pesar de que conocen la importancia de la nutricion en el tratamiento y
prevencion de la depresion. aun se habla poco de este tipo de ayudas, cambiando habitos
como la alimentacion.

Palabras clave: Disbiosis; Asistencia alimentaria; Depresion; Microbiota gastrointestinal.

1. Introducéo

A microbiota intestinal é essencial para que possa estar em homeostase. Os efeitos que
0s tratamentos e terapias nutricionais trazem para o individuo portador da depressdo sdo de
extrema importancia, porém ainda ndo muito explorados e acreditados (Grenham, Clarke,

Cryan & Dinan, 2011). A perturbacdo depressiva ndo possui uma fisiopatologia definida,
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porém diversos fatores como, bioldgicos, genéticos, ambientais e psiquicos podem interagir
entre si, gerando diversos sintomas e enfermidades, a disfuncdo de alguns neurotransmissores
como da serotonina, causam agravos e aumento na possibilidade de desenvolver a depresséo,
influenciado diretamente com a disbiose intestinal (Figueira, Sampaio & Afonso; 2014).

Desta forma, entende-se que se faz necessario ter um estudo mais aprofundado, para
que seja possivel esclarecer as ligacdes entre microbiota intestinal e a depressdo, tendo em
vista que diversos autores esclarecem de alguma forma esta relacdo. Esta pesquisa tem como
foco relacionar doencas do foro mental com a microbiota humana, levando em consideracao o
que de tdo eminente pode ocorrer na modulacdo intestinal que possa acarretar doencas
psiquicas como a depressdo, e por consequéncia 0s danos que os tratamentos com
antidepressivos trazem para nossa modulacao intestinal, serd possivel observar ao longo desta
pesquisa, que a microbiota humana pode ser 0 motivo ou ter relacdo direta com patologias
psiquicas, abrindo outras lacunas para o &mbito académico.

Com essa pesquisa foi possivel desenvolver respostas para que pessoas que buscam
tratamentos para essas patologias como a depressao, seja realizada, proporcionando melhor
qualidade de vida. Diante disto, se tem como problematica: Qual a relagdo da microbiota
humana com doencas psiquicas?

Os objetivos especificos e gerais desta pesquisa foram compreender as causas do
transtorno da depressao, qual a relagdo que existe entre o eixo cérebro-intestino e sua relacédo
com a saude e quais as relagdes diretas e indiretas que pode existir com a depressao, e qual o
papel do nutricionista para amenizar as consequéncias e sintomas causados pelas medicac¢oes

e qual a influéncia da alimentacédo equilibrada nesses pacientes.

2. Metodologia

Trata-se de estudo de revisdo de literatura sobre a ligagcdo que existe entre 0 eixo
cérebro-intestino e sua relagdo com a salde e quais as relacfes diretas e indiretas que podem
existir com a depressdo, no qual realizou-se analise de contedo da tematica. A busca das
informagdes cientificas disponiveis na literatura ocorreu nas bases de dados eletrénicos
Scielo, Google Académico e Pubmed. Foram pesquisados artigos publicados entre os anos de
1997 a 20109.

Apbs o levantamento bibliografico, procedeu-se ao ordenamento e analise das
publicacdes selecionadas, a fim de analisar e discutir os principais aspectos relacionados a
tematica, apresentados pela literatura.
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3. Resultados e Discussao

Apds analise do conteddo da literatura selecionada, foram identificados e discutidos os
seguintes aspectos: Depressdo e Disturbio Mental, Microbiota Intestinal: Eixo Cérebro-

Intestino, Nutricdo, Microbiota Intestinal e Depressdo, Desordem da Microbiota Intestinal

4. Depressdo: Distarbio Mental

4.1 Diagnostico

O diagndstico da depressdo é amplo e heterogéneo, se caracterizando por humor
deprimido, relacionado a perca do prazer na maioria das atividades rotineiras e também nas
relacdes sociais, destacando a tristeza como sentimento inescapavel, desencadeada por perdas,
desapontamentos na vida cotidiana ou isolamento social, tida como uma doenga devastadora,
associada a comprometimento funcional da saude fisica e do bem-estar, chegando a ser fatal
(Brasil, 2013).

A depressdo é um transtorno comum em todo o mundo: estima-se que mais de 300
milhdes de pessoas sofram com ele. A condi¢do é diferente das flutuagGes usuais de humor e
das respostas emocionais de curta duracdo aos desafios da vida cotidiana. Especialmente
quando de longa duracdo e com intensidade moderada ou grave, a depresséo pode se tornar
uma critica condicdo de salde. Ela pode causar a pessoa afetada um grande sofrimento e
disfuncdo no trabalho, na escola ou no meio familiar. Na pior das hip6teses, a depressao pode
levar ao suicidio. Cerca de 800 mil pessoas morrem por suicidio a cada ano - sendo essa a
segunda principal causa de morte entre pessoas com idade entre 15 e 29 anos (Organizacao
Pan-Americana de Saude [OPAS] (2018).

A Organizag¢do Mundial da Saude [OMS] em 2017, contabilizou mais de 300 milhdes
de individuos no planeta afetados pela depressdo, enfermidade que causa diferentes variacbes
de humor, distirbios no sono ou apetite, baixa autoestima e entre outros. Esse distirbio
representa um transtorno mental comum, onde, no seu episddio mais grave pode levar o
individuo ao suicidio.

Nas grandes areas das ciéncias da saude, a depressdo é vista como transtorno, uma
desordem funcional do cérebro, por outro lado, os pacientes da saude mental de ala
psiquiatrica, sdo padronizados e usam medicamentos prescritos. Do ponto de vista
psicoldgico, como na psicanalise cada paciente tenta corrigir a dor do outro com base em sua
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propria personalidade. Diagnosticar apenas se houver uma certa sequéncia de fatores como
frequéncia, intensidade e duracdo. Pode durar varios anos ou havendo intervalos durante esse
tempo (Munhoz, 2012; Ferreira, Goncalves & Mendes, 2014).

4.2 Fatores e Causas

A depressdo atinge mais facilmente individuos a partir dos 30 anos de vida,
acometendo mais mulheres do que homens, um estudo realizado por Gongalves et al. (2018)
demonstrou que a maior prevaléncia da depressdo acomete mulheres que vivem em areas
urbanas, com condicBes e niveis sociais baixos, sedentarias e que apresentam doencas
crbnicas, como hipertensdo e diabetes. De acordo com Deus (2008) a depressdo apresenta-se
com variadas possibilidades etioldgicas, sendo gerada através de aspectos familiares, sociais,
econdmicos e até espirituais. Segundo o estudo de Rufino et al. (2018), a depressao
caracteriza-se em pacientes que apresentam sintomas emocionais, motivacionais, cognitivos e
fisicos, que mostram abatimento, tristeza e afastamento social, que ndo praticam mais
atividades anteriormente executadas com alegria e entusiasmo, e se estendem a sintomas
fisicos como emagrecimento, falta de apetite, perca de energia, dificuldades no sono. E
necessario enfatizar os fatores genéticos presentes nas condi¢des de diagnostico da depressao,
assim como disfunc@es bioquimicas do cérebro, alteracbes de substancias no sistema nervoso
central, evidenciando a noradrenalina e a serotonina, substancias presentes importantes para o
controle e melhora clinica da depress&o.

Ha& evidéncias de que a presenca de depressdao aumenta o risco de varias doencas
cardiovasculares, incluindo infarto, acidente vascular cerebral hemorragico e doenga arterial
periférica, podendo ser considerada um fator independente tdo importante quanto os classicos
fatores de risco para doencas cronicas. (Daskalopoulou et al., 2016)

Alguns dos fatores que podem acarretar a depressdo é o estresse cronico, histérico
familiar, ansiedade crbnica, entre outros, porém o que vem mais sendo investigado e
pesquisado nos ultimos anos, séo as causas endocrinas e disfun¢des hormonais. Dentro desses
agravantes endocrinos encontramos a microbiota intestinal, onde envolve o eixo cérebro-
intestino. (Fonseca & Costa, 2010)




Research, Society and Development, v. 9, n. 12, e42191211158, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i12.11158

Figura 1. Relagdo entre eixo intestino-cérebro.
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Fonte: Landeiro (2016).

Na Figura 1 Landeiro (2016) descreve a relacdo entre eixo cérebro-intestino
demonstrando o estado saudavel e com o stress/doenca instalado. De acordo com o estudo de
Yarandi, Peterson, Treisman, Moran e Pasricha (2016) algumas alteragdes na comunicacao e
modificagdes na microbiota intestinal podem afetar a ligacéo eixo cérebro-intestino, podendo
ser feita a identificacdo de algumas patologias psiquicas como, a depressdo e a ansiedade.
Estudo de revisdo sistematica identificou como fatores associados a menor risco de depressdo
o consumo de folato, 6mega-3 e acidos graxos monoinsaturados, de alimentos como azeite de
oliva, peixes, frutas, legumes, nozes e leguminosas. (Wu et al. 2016)

Estresse cronico também é capaz de reduzir a concentracdo de magnésio e
simultaneamente aumentar 0 estresse oxidativo no organismo humano. Tais dados
comprovam a necessidade de suplementacdo de magnésio com vitaminas antioxidantes para
pacientes vivendo em condicGes de estresse crénico, como € 0 caso de muitos pacientes
depressivos (Eby 111 & Eby, 2010).

Alguns estudos tém apontado associacdo entre padrdes de dieta e depressdao. Estudo
longitudinal realizado na Australia constatou menor incidéncia de sintomas de depressdo em

mulheres que adotavam padrdo alimentar mediterraneo. (Rienks, Dobson & Mishra; 2012)
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5. Microbiota Intestinal: Eixo Cérebro-Intestino

5.1 Microbiota Intestinal

A microbiota intestinal € composta por diversos genes, ela possui cerca de cem vezes
mais genes do que no proprio genoma humano, e sdo as bactérias que compdem a maior parte
da microbiota humana no coélon, e cerca de 60% na massa seca de fezes, existem mais de 300
espeécies de bactérias que constituem a microbiota. (Fonseca & Costa, 2010). A microbiota é
constituida por uma serie de microrganismos, contendo de 300 a 500 espécies diferentes que
variam de pessoa para pessoa, criando uma atividade intensa no metabolismo, destacando-se
no célon e no intestino, pois, sdo nesses 6rgdos que sdo formados 0 ambiente mais agradavel e
favoravel para esses microrganismos se multiplicarem, assim, melhorando a digestdo e
absorcdo dos nutrientes, bem como, melhora da resposta imunitaria, contribuindo para a
manutencdo da nossa salde (Prakash, Tomaro-Duchesneau, Saha & Cantor, 2011). Do ponto
de vista embrioldgico, os individuos desenvolvem a microbiota intestinal a partir do momento
em que nascem. Elementos que desenvolvem um papel crucial na formacdo de bactérias
residentes ou patogénicas sdo o tipo de parto (normal ou Ceséria), idade gestacional, tempo de
amamentacao e o leite ofertado para o recém-nascido. Todos esses fatores dizem a respeito da
diversidade da microbiota dos individuos (Vandenplas et al. 2011).

Landeiro (2016) afirma que é importante manter em equilibrio as paredes intestinais,
para que seja possivel ter uma melhor absorcdo de nutrientes, o seu desequilibrio ocorre com
0 aumento do espaco que existe entre as células epiteliais, que sdo responsaveis pela protecéo
do intestino, com o aumento da permeabilidade fica mais suscetivel a absorcdo de
microrganismo patdgenos, e este fato ocorre pelo uso de farmacos, toxinas, falta de enzimas
entre outros fatores.

Uma dieta rica em alimentos processados pode causar um distlrbio na saude da
microbiota denominado disbiose, que pode aumentar a toxicidade intestinal ao estimular a
colonizagdo de bactérias oportunistas e até patogénicas. Além da ma alimentacdo, alguns
fatores que ponde causar a disbiose sdo o uso indiscriminado de medicamentos e farmacos
como laxantes e antibidticos, que acabardo por eliminar microrganismos residentes e
oportunistas do intestino. (Almeida, Marinho, Souza & Cheib 2009).

Segundo Gongalves (2014) devido a quantidade de microrganismos presentes no TGl
(trato gastrointestinal) e sua relagdo com o hospedeiro, a flora intestinal acaba se tornando
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muito complicada. Os 6rgdos do TGI tém diferentes taxas de colonizacdo de microrganismos

e 0 nimero de células bacterianas ultrapassa um décimo do nimero de células humanas.

5.2 Relacionando com a Sauide

A ciéncia tem mostrado cada vez mais, a importancia do intestino e a relagdo dele para
avaliar a salde das pessoas, uma vez gque, uma microbiota em desequilibrio pode contribuir
para o desenvolvimento de diversas patologias, como: doencas inflamatdrias, mudancas de
humor, doengas metabdlicas, entre outras. Desse modo, o cuidado com sistema
gastrointestinal, melhora o sistema imunolégico e serd possivel viver com mais saude
(Almeida et al. 2009; Leite, Gullén, Rocha & Kuckelhaus, 2014). O equilibrio das funcbes
fisiolégicas do microbioma intestinal é fundamental para o bom funcionamento dos sensores
que sinalizam e formam o eixo cérebro-intestino, levando ao individuo um estado saudavel, ja
0 stress, a depresséo e a ansiedade por exemplo, acabam afetando diretamente essas funcoes
fisioldgicas acarretando uma disbiose intestinal, mandando sinalizacdes inadequadas para o
eixo. (Brocardo, 2008)

As bactérias da microbiota interagem com as células do epitélio intestinal do
hospedeiro e desenvolve uma resposta ao sistema imune. A interacdo entre o sistema
imunolodgico intestinal (GALT), a estrutura epitelial do intestinal e os micro-organismos
locais estdo sempre reformulando o sistema imunoldgico e neste processo é estabelecida uma
conexao direta com a nutricdo (Fonseca & Costa, 2010; Clemente, Ursell, Parfrey & Knight,
2012; Binns, 2013; Landeiro, 2016). No passado, o intestino era visto somente para absor¢ao
e digestdo de nutrientes e passou a assumir um papel importante no contexto imunoldgico. O
sistema intestinal possui seu préprio sistema imunoldgico, recebendo influencia do tecido
linfoide, que no idioma inglés é representado pelas siglas GALT e caracteriza a grande parte
do nosso sistema imune (Clemente et al., 2012; Binns, 2013).

6. Nutricdo, Microbiota Intestinal e Depresséo
6.1 Depressao e sua Relacdo com a Microbiota
A depressdo é uma doenca comum, dispendiosa e recorrente, que afeta mais de 300

milhGes de pessoas globalmente (WHO, 2017). Caracteriza-se por humor triste, vazio ou
irritavel, variacdes nitidas no afeto, relacionadas a alteracbes somaticas, cognitivas e
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neurovegetativas, que comprometem significativamente a capacidade do individuo em
realizar as atividades cotidianas, com diferentes aspectos de duragcdo, momento ou etiologia
presumida (APA DSM-5, 2014). IniUmeros autores reconhecem a comunicacdo bidirecional
intestino-cérebro, via sistema nervoso autonomo (SNA), sistema nervoso entérico (SNE),
sistemas neuroendocrino e imunolégico, destacando-se a importancia da microbiota intestinal
para a funcdo do sistema nervoso central (SNC) (Heijtz et al. 2011; Clarke et al. 2013; Foster
& Neufeld, 2013).

As alteracbes na comunicacdo ao longo do eixo intestino-cérebro, devido a disbiose,
mostram ser importantes na correlagdo com patologias mentais, como a depresséo, a
ansiedade, o Alzheimer, entre outras (Yarandi et al., 2016).

De acordo com Brocardo (2008) um paciente diagnosticado com depressdo pode
conter niveis baixos de acido félico (AF), e com isso pode ter respostas negativas ao
tratamento com antidepressivos, o estudo apresenta também que a suplementacdo pode ajudar
na resposta positiva com o uso dos farmacos. Entre outros nutrientes que podem causar o
agravo desta patologia, ¢ a diminuicdo dos niveis de Omega 3, Triptofano, outras vitaminas
do complexo B e o0 magnésio. Entende-se que o triptofano esta diretamente ligado a
fisiopatologia da depressdo, de acordo com Toker et al. (2010) ocorre a ligacdo também no
mecanismo de farmacos antidepressivos. O Unico percursor da serotonina € o triptofano, que
sO se transforma em serotonina no cérebro, com 0 processo que ocorre em duas etapas,
primeiramente o L-triptofano é convertido a 5-hidroxitriptofano pela enzima triptofano
hidroxilase. Em seguida a 5-hidroxitriptofano é descarboxilada por outra enzima, formando a
serotonina. Certa quantidade de serotonina sO serd sintetizada dependendo da
biodisponibilidade do triptofano plasmaético e de suas enzimas, sabendo que a serotonina
também age diretamente na fisiopatologia da depressdo, assim como 0s antidepressivos,
sendo de extrema importancia para o tratamento desta patologia. O triptofano pode ser
encontrado em diversas fontes, como, arroz integral, feijdo, carne bovina, abobora, entre
outros. (Toker et al. 2010).

6.2 Desordem da Microbiota Intestinal

O predominio de microrganismos patogénicos, devido ao desequilibrio da microbiota
intestinal, aumenta a liberacdo de toxinas, a inflamagdo e a permeabilidade do epitélio
intestinal, o que ativa o sistema nervoso parassimpatico e 0s neurénios aferentes da medula

espinal, os quais séo responsaveis por modular o SNC e o SNE, regulando as caracteristicas

10
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epiteliais intestinais (Landeiro, 2016). Como a microbiota regula as caracteristicas do epitélio
intestinal e, consequentemente, o SNE e o sistema imunoldgico, fatores emocionais podem
interferir na composi¢cdo da mesma e na integridade dos enterécitos (Jonge, 2013; Putignani,
Del Chierico, Petrucca, Vernocchi & Dallapiccola, 2014).

As alteracbes na composicdo da microbiota induzidas pelo estresse podem afetar o

cérebro e 0 comportamento — citocinas inflamatdrias perturbam a neuroquimica do cérebro e
tornam os individuos mais vulneraveis a ansiedade e a depressd@do. Do mesmo modo, pode-se
explicar a associacdo entre pacientes com doenca inflamatoria intestinal que, muitas vezes,
também sofrem das mesmas patologias mentais (Jonge, 2013)
Na literatura, o termo disbiose é largamente utilizado para nomear o desequilibrio da
microbiota intestinal (Macqueen, Surette & Moayyedi, 2017). Essa alteracdo parece estar
presente no transtorno depressivo, conforme observado em estudo que comparou a microbiota
de 37 pacientes diagnosticados clinicamente com depressdo e 18 individuos ndo deprimidos,
constatando que na classificagdo de filos, que corresponde a um alto nivel taxondmico, houve
uma baixa proporcdo de Bacteroidetes destacando-se dentro deste filo uma alta proporcéao
relativa de Alistipes (Naseribafrouei et al. 2014). O eixo intestino-cérebro parece ser
bidimensional, com interacOes aferentes nos intestinos e sua fungdo imune (comandos neurais
que influenciam as caracteristicas da microbiota) e comandos eferentes, uma vez que a
microbiota intestinal produz componentes neuro ativos, como neurotransmissores e
metabolitos que também agem no cérebro (Schmidt, 2015). A microbiota intestinal interage
diretamente com nosso sistema imune e essa € uma rota para a comunicagdo entre a
microbiota intestinal e o sistema nervoso (Round & Mazmanian, 2009). A circulacéo
sistémica de fatores imunes, citocinas e quimiocinas influenciam o cérebro pelo nervo vago e
pela barreira hematoencefalica (Perry, Anthony, Bolton & Brown, 1997). No cérebro,
segundo Perry et al. citocinas pro-inflamatérias podem ativar inflamacdo neural, causando
aumento da permeabilidade desta barreira, acarretando infiltracdo de células imunes,
exacerbacdo da resposta inflamatdria e alteragGes reativas nas células gliais em resposta ao
dano, levando a neuro degeneracdo. Além disso, citocinas pro-inflamatérias alteram a
concentracdo de neurotransmissores como a serotonina, dopamina e glutamato no céerebro
(Miller, Haroon, Raison & Felger, 2013) e a queda desses neurotransmissores ja foi associada
com sintomas especificos da depressdo (Anisman, Ravindran, Griffiths & Merali, 1999;
Dowlati et al. 2010).
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6.3 Terapia Nutricional

A terapia nutricional ainda é pouco usada como uma aliada no tratamento desta
patologia, ndo s6 no tratamento, mas também na prevencdo, um individuo em equilibrio, se
torna mais resistente a qualquer tipo de patologia. A terapia nutricional ndo causa nenhum
risco ou dano colateral para o individuo. A atencdo nutricional para pacientes diagnosticados
com depressdo tem como maior objetivo ser um tratamento alternativo ou complementar,
tendo como principio que inimeros nutrientes tem papel fundamental na génese da depresséo.
(Eby Il & Eby, 2009).

Conforme as pesquisas de Eby Il & Eby (2009) a dieta de diversos pacientes

depressivos esta inadequada, por haver uma baixa ingestdo de alimentos ricos em magnésio
como, amendoim, semente de gergelim, abacate, banana entre outros, devem ser ofertados
com mais frequéncia para esses individuos. O magnésio se trata de um mineral com um papel
fundamental para a regulagéo idnica do cérebro, no corpo humano mais de 300 enzimas s&o
dependentes do magnésio para realizar suas funcfes, a maioria dessas enzimas sdo enzimas
cerebrais, 0 magnésio também esta relacionado com a ligacdo da serotonina no organismo
humano. A deficiéncia do magnésio esta relacionada a diversos fatores, entre eles esta a alta
ingestdo de gordura e célcio, alcoolismo, diabetes ocasionam a perda via renal deste mineral,
e até mesmo as terapias medicamentosas.
A dieta € um dos fatores que mais pode influenciar a microbiota intestinal, dietas nédo
saudaveis como é o caso da dieta ocidental, ricas em alimentos refinados, industrialmente
processados, com excesso de gordura saturada, acUcar e aditivos alimentares, perturbam a
microbiota intestinal e 0 eixo microbiota-intestino-cérebro, aumentando a suscetibilidade para
um fenotipo depressivo (Liang, Wu, Wang & Jin, 2018).

Como uma opcao de tratamento efetivo para a depressdo, podemos inserir a
suplementacdo de acidos graxos, como o Omega-3, trazendo resultados satisfatorios para 0s
individuos com essa patologia. Com o consumo diario de 1,5 a 2g de EPA, ja pode ser
observado uma melhora significativa no humor do paciente. Visto que 0 processo
inflamatdrio exacerbado é capaz de afetar negativamente o SNC e as neurotransmissoes,
consumir alimentos fonte e/ou suplementos de 6mega-3 e Omega-6 em quantidade e
propor¢bes adequadas pode ser um fator determinante no tratamento da depressao.
Adicionalmente, os acidos graxos 6mega-3 podem ser agentes protetores de doengas
inflamatorias como, por exemplo, doenca vascular aterosclerética, artrite, alergias, entre

outras (Barbalho, Bechara, Quesada & Goulart, 2011). Segundo a Food and Agriculture
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Organization e World Health Organization os probidticos podem ser definidos como
“microrganismos vivos que, quando administrados em quantidade adequada, conferem
beneficio para a satde do consumidor”. Em 2013, sob a luz dos estudos que identificaram que
transtornos comportamentais e psiquiatricos sdo passiveis de modulacdo a partir de
probidticos especificos em animais, surge na literatura o termo psicobiotico — “Um organismo
vivo que, quando ingerido em quantidade adequada, produz um beneficio na saide de
pacientes que sofrem de doengas psiquiatricas” (Dinan, Stanton & Cryan, 2013).

A microbiota intestinal de humanos apresenta uma inter-variabilidade muito grande e
ainda ndo foi possivel a caracterizagdo de uma microbiota “depressiva”. Kleiman et al., 2017
foram pioneiros em analisar a relacdo da composicdo e diversidade da microbiota com
medidas psiquiatricas utilizando sequenciamento do RNA ribossomal e ndo observaram
associacdo significativa entre marcadores microbianos da composicdo da microbiota de
mulheres saudaveis com suas pontuacdes para ansiedade, depressdo e outros desfechos
psicoldgicos e cognitivos.

7. Considerac6es Finais

Nesta pesquisa foi possivel visualizar alguns fatores que causam o distarbio da
depressdo, ficou claro que para trata-se de um distdrbio comum e que acomete muitos
brasileiros nos dias de hoje, com mais facilidade mulheres e junto com distdrbios depressivos
sdo diagnosticados também, ansiedade e sindrome do péanico, podendo levar o paciente a
niveis extremos de estresse e acarretando fins tragicos.

Disfungdes enddcrinas podem de fato levar a esses distdrbios, assim, é possivel notar
as disfungdes da microbiota intestinal e que se torna um dos fatores que podem causar 0
distdrbio depressivo ou até mesmo agravar os sintomas e dificultar o tratamento. A ciéncia
mostra cada vez mais a interferéncia que uma boa microbiota intestinal pode trazer mais a
salde do ser humano no geral, quando ndo se estd em simbiose (equilibrio da microbiota
intestinal), € comprovado o aumento de algumas patologias como, alergias, doencas
inflamatorias, mudancgas de humor e mudangas hormonais.

De acordo com alguns autores, pacientes diagnosticados com depressdo, apresentam
baixos niveis de nutrientes, que junto com o0s antidepressivos trazem respostas negativas no
processo de tratamento. Ainda é pouco usada a terapia nutricional no tratamento ou na
prevencao de distarbios depressivos, o papel do nutricionista nesses casos € trazer bem-estar
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fisico e consequentemente emocional para o paciente e diminuir os danos que os farmacos
trazem para 0 organismo.

Conforme algumas pesquisas mostram, diversos pacientes estdo se alimentando de
forma inadequada, até mesmo por causa de alguns sintomas como a tristeza que diminui o
apetite e o prazer em comer, sendo assim a terapia nutricionais tem como objetivo trazer esse
prazer e bem-estar na hora da alimentagdo, concomitantemente melhorando a dieta do

individuo e auxiliando na melhora dos sintomas da depressao.
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