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RESUMO

A Síndrome do Intestino Irritável (SII) é um distúrbio gastrointestinal crônico e multifatorial 
que afeta cerca de 5 a 10% da população mundial, caracterizando-se por dor abdominal re-
corrente, distensão, flatulência e irregularidades do trânsito intestinal, impactando negativa-
mente a qualidade de vida e os custos em saúde. Estudos recentes destacam o papel central 
da microbiota intestinal em sua fisiopatologia, visto que a disbiose pode desencadear altera-
ções na permeabilidade intestinal, motilidade, sensibilidade visceral e resposta imunológica, 
influenciando diretamente a gravidade dos sintomas. Esta revisão, baseada em uma busca 
sistemática que resultou na inclusão de 30 estudos, analisa as evidências atuais. Os resulta-
dos demonstram um consenso robusto sobre o papel da disbiose — marcada por uma redu-
ção em Lactobacillus e Bifidobacterium e um aumento de Enterobacteriaceae — como um 
eixo central na fisiopatologia da SII. A discussão evidencia que a modulação da microbiota, 
através de probióticos, dietas de exclusão (como a low-FODMAP) e antibióticos não absorví-
veis, constitui uma alternativa promissora, embora a heterogeneidade das respostas clínicas 
ressalte a necessidade de abordagens personalizadas. Avanços em técnicas como a metage-
nômica poderão viabilizar diagnósticos mais precisos e terapias individualizadas, ampliando 
a eficácia do manejo clínico. Conclui-se então que a SII deve ser compreendida como uma 
condição multifatorial em que a microbiota desempenha papel crucial, e que a integração 
de aspectos nutricionais, imunológicos e microbiológicos em estratégias multidisciplinares 
representa um caminho de suma importância para melhorar o tratamento e a qualidade de 
vida dos pacientes.
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INTRODUÇÃO

A Síndrome do Intestino Irritável (SII) constitui um distúrbio gastroin-
testinal funcional de evolução crônica, cuja etiologia é multifatorial, envol-
vendo componentes genéticos, fisiológicos, psicossociais e ambientais. Es-
tima-se que a SII acometa aproximadamente 5-10% da população mundial, 
o que a configura como um relevante problema de saúde pública (Ford et al., 
2020). Os Critérios de Roma IV, atualmente adotados, estabelecem o diag-
nóstico com base na presença de dor abdominal recorrente, em média, ao 
menos uma vez por semana nos últimos três meses, associada a alterações 
na frequência ou na consistência das evacuações, sendo necessário que es-
ses sintomas persistam por um período mínimo de seis meses (Bhattarai; 
Pedrogo; Kashyap, 2017).

Do ponto de vista clínico, a SII caracteriza-se por manifestações como 
dor abdominal, distensão, sensação de inchaço, flatulência e irregularidades 
no trânsito intestinal. A condição pode apresentar-se sob diferentes sub-
tipos, conforme o padrão predominante das evacuações: diarreia (SII-D), 
constipação (SII-C) ou forma mista (SII-M). Embora não esteja relacionada a 
alterações estruturais, bioquímicas ou inflamatórias significativas, a síndro-
me compromete de maneira substancial a qualidade de vida dos indivíduos 
afetados, repercutindo negativamente na produtividade laboral, na utiliza-
ção dos serviços de saúde e nos custos assistenciais (HARRIS; BAFFY, 2017).

Nos últimos anos, tem-se atribuído crescente relevância à microbiota 
intestinal na compreensão da fisiopatologia da SII. O trato gastrointestinal 
humano é colonizado por uma vasta comunidade microbiana que exerce 
funções essenciais na manutenção da homeostase do hospedeiro. Alte-
rações na composição e na diversidade desses microrganismos — deno-
minadas disbiose — têm sido implicadas em mecanismos patogênicos da 
síndrome, incluindo disfunção da barreira intestinal, hipersensibilidade 
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visceral, alterações da motilidade gastrointestinal e respostas imunes des-
reguladas (DALE; LIED, 2020).

Diante disso, torna-se evidente que a SII não pode ser compreendida 
apenas como um distúrbio funcional, mas como uma condição multifato-
rial, na qual a interação entre o hospedeiro e sua microbiota desempenha 
papel central. Assim, o estudo da relação entre a disbiose intestinal e a ma-
nifestação clínica da SII é fundamental para ampliar a compreensão de sua 
fisiopatologia e para o desenvolvimento de estratégias terapêuticas mais 
eficazes (MAMIEVA et al., 2022).

METODOLOGIA

2.1. Estratégia de Busca e Critérios de Seleção

Foi conduzida uma revisão sistemática da literatura para analisar o 
papel da microbiota intestinal na fisiopatologia da síndrome do intesti-
no irritável. A pesquisa foi realizada nas bases de dados PubMed, Embase, 
SciElo e LILACS, abrangendo publicações entre janeiro de 2017 e novem-
bro de 2025. A estratégia de busca combinou descritores de saúde (MeSH/
DeCS) e palavras-chave, utilizando operadores booleanos (AND/OR). Os 
termos principais incluíram, mas não se limitaram a: (Irritable Bowel Syn-
drome) AND (Probiotics OR Dysbiosis OR Gut Microbiota).

Foram incluídos artigos de revisão sistemática, metanálises e ensaios 
clínicos publicados em inglês, português ou espanhol, que abordassem a 
relação entre microbiota e a fisiopatologia ou tratamento da SII. Foram ex-
cluídos estudos com foco principal em outras doenças, editoriais, cartas e 
artigos indisponíveis na íntegra.
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2.2. Seleção dos Estudos

O processo de seleção dos estudos foi conduzido sistematicamente, 
seguindo as diretrizes PRISMA 2020. O fluxograma completo, que ilustra o 
fluxo de identificação, triagem, elegibilidade e inclusão dos artigos, com a 
respectiva contagem em cada etapa, é apresentado na Figura 1.

Figura 1: Fluxograma PRISMA.
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Quaisquer discordâncias entre os revisores em ambas as fases foram 
resolvidas por consenso ou, quando necessário, com a avaliação de um 
terceiro revisor. Ao final deste processo, 30 estudos foram considerados 
elegíveis e incluídos na revisão. Para os 30 estudos incluídos, foi utiliza-
do um formulário padronizado para a extração de dados, contemplando: 
autores, ano de publicação, desenho do estudo, tipo de estudo, caracte-
rísticas da população, métodos de análise da microbiota, intervenções e 
principais conclusões.

2.3. Extração e Síntese dos Dados

Foi realizada uma síntese narrativa dos dados extraídos. As evidên-
cias foram categorizadas tematicamente para identificar os principais be-
nefícios e complicações metabólicas descritos na literatura. Os achados 
foram contextualizados à luz das diretrizes clínicas de sociedades de re-
ferência em gastroenterologia, como o American College of Gastroente-
rology (ACG), a Rome Foundation e a British Society of Gastroenterology 
(BSG), incluídas na amostra, a fim de alinhar os resultados da pesquisa 
com as recomendações da prática clínica.

RESULTADOS 

A busca sistemática resultou na inclusão de 30 estudos, conforme deta-
lhado no fluxograma PRISMA (Figura 1). A análise dos artigos permitiu a iden-
tificação de três eixos temáticos principais: (1) Padrões de disbiose e sua rela-
ção com a fisiopatologia da SII; (2) O papel do eixo intestino-cérebro-imune; 
e (3) Evidências sobre as estratégias de modulação da microbiota.
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3.1 Padrões de Disbiose na Fisiopatologia da SII

A literatura demonstra de forma consistente uma assinatura de dis-
biose em pacientes com SII em comparação com controles saudáveis. Uma 
metanálise de Pittayanon et al. (2019) e outras revisões (Simrén et al., 2013) 
apontam para uma redução na diversidade microbiana e alterações na 
abundância de filos específicos, como a diminuição de Bifidobacterium e 
Lactobacillus e o aumento de Enterobacteriaceae. Essas alterações estão 
associadas ao aumento da permeabilidade intestinal e à ativação imune de 
baixo grau, com infiltração de mastócitos na mucosa (Bonaz et al., 2018; 
Qin et al., 2014).

3.2 O Eixo Intestino-Cérebro-Imune

Vários estudos reforçam que a SII não deve ser vista apenas como um 
distúrbio intestinal, mas como uma alteração do eixo intestino-cérebro. 
A disbiose pode modular a sinalização neural através do nervo vago e da 
produção de metabólitos como ácidos graxos de cadeia curta. Essa comu-
nicação bidirecional influencia tanto a motilidade e sensibilidade visceral 
quanto a percepção da dor e os sintomas psicossociais, como ansiedade e 
depressão, frequentemente associados à síndrome. (Bonaz et al., 2018)

3.3 Estratégias de Modulação da Microbiota

As intervenções terapêuticas focadas na microbiota apresentaram re-
sultados promissores, porém heterogêneos.

1.	 Probióticos: Uma metanálise de Zhang et al. (2022) demonstrou um 
benefício geral dos probióticos na melhora dos sintomas globais da 
SII, embora a eficácia seja dependente da cepa e da dose.

2.	 Dietas de Exclusão: A dieta pobre em FODMAPs é a abordagem 
dietética com maior nível de evidência para o alívio de sintomas 
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como dor e distensão abdominal, conforme revisões sistemáticas 
(Singh et al., 2018)

3.	 Antibióticos e Outras Terapias: O uso de antibióticos não absorvíveis, 
como a rifaximina, mostrou eficácia, especialmente em SII com pre-
domínio de diarreia (Harris & Baffy, 2017). Terapias emergentes, como 
o transplante de microbiota fecal, estão sob investigação com resulta-
dos iniciais variados (HALKJÆR, S. I. et al., 2023).

A análise dos artigos permitiu a identificação de eixos temáticos cen-
trais na relação entre a microbiota e a SII. Os principais achados, as evidên-
cias que os suportam e as referências-chave estão sumarizados na Tabela 01.

Tabela 1: análise dos artigos sob separação em eixos temáticos centrais na relação entre 
a microbiota e a SII.

Microbiota Intestinal e Síndrome do Intestino Irritável
Evidências Científicas e Abordagens Terapêuticas

Eixo temático Achado principal Evidências na literatura Referências

Fisiopatologia:
Padrões de 
Disbiose

Pacientes com SII apre-
sentam alterações na 
composição e diversidade 
da microbiota intestinal, 
caracterizando um perfil 
de disbiose associado à 
fisiopatologia da doença.

•	Redução da diversidade microbiana 
intestinal;

•	Diminuição de gêneros considerados 
protetores, como Lactobacillus e Bi-
fidobacterium;

•	Aumento de bactérias potencialmente 
pró-inflamatórias, como membros da 
família Enterobacteriaceae;

•	Alterações na fermentação bacteriana e 
na produção de metabólitos microbianos.

Pittayanon et al., 
2019; Bhattarai et al., 
2017; Surdea-Blaga et 
al., 2024

Fisiopatologia:
Eixo Intestino–
Cérebro–Imune

A disbiose intestinal 
influencia a comunicação 
bidirecional entre intesti-
no, sistema nervoso central 
e sistema imunológico, 
contribuindo para sinto-
mas gastrointestinais e 
manifestações extraintesti-
nais da SII.

•	Alterações na permeabilidade intestinal 
(“leaky gut”);

•	Ativação imune de baixo grau com au-
mento de mastócitos na mucosa intestinal;

•	Modulação da sinalização neural atra-
vés do nervo vago;

•	Produção de metabólitos microbianos 
que influenciam motilidade intestinal e 
sensibilidade visceral.

Bonaz et al., 2018; 
Shaikh et al., 2023; 
Cheng et al., 2024
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Microbiota Intestinal e Síndrome do Intestino Irritável
Evidências Científicas e Abordagens Terapêuticas

Eixo temático Achado principal Evidências na literatura Referências

Terapêutica:
Probióticos

A modulação da micro-
biota por probióticos 
pode melhorar sintomas 
globais da SII, embora os 
resultados variem confor-
me cepa, dose e duração 
do tratamento.

•	Revisões sistemáticas demonstram 
melhora de sintomas como dor abdo-
minal, distensão e flatulência;

•	Eficácia dependente das cepas utili-
zadas;

•	Evidências heterogêneas entre dife-
rentes estudos clínicos.

Zhang et al., 2022;
Kumar et al., 2022; 
Shrestha et al., 2022

Terapêutica:
Dieta Low-
-FODMAP

A dieta pobre em FOD-
MAPs apresenta evi-
dência consistente na 
redução dos sintomas da 
SII ao diminuir a fermen-
tação intestinal.

•	Redução da produção de gases e disten-
são abdominal;

•	Melhora de dor abdominal, flatulência e 
desconforto gastrointestinal;

•	Necessidade de acompanhamento nutri-
cional para evitar restrições excessivas.

Dolan et al., 2018;
Singh et al., 2018

Terapêutica:
Antibióticos e 
Terapias Emer-
gentes

Estratégias terapêuticas 
voltadas à modulação da 
microbiota, como anti-
bióticos não absorvíveis e 
transplante de microbiota 
fecal, apresentam poten-
cial no tratamento da SII.

•	Antibióticos como rifaximina demons-
tram benefício sobretudo em SII com 
predomínio de diarreia;

•	Associação entre uso prévio de antibió-
ticos e alterações na microbiota intes-
tinal;

•	Transplante de microbiota fecal mostra 
resultados promissores, porém ainda 
heterogêneos.

Harris & Baffy, 2017; 
Mamieva et al., 2022; 
Halkjær et al., 2023

DISCUSSÃO

Os achados desta revisão sistemática consolidam a microbiota in-
testinal como um elemento central na fisiopatologia da Síndrome do In-
testino Irritável (SII), transcendendo a visão de um distúrbio puramente 
funcional. A associação entre o uso prévio de antibióticos e o risco au-
mentado de desenvolver SII, conforme descrito por Mamieva et al. (2022), 
corrobora a hipótese de que uma disbiose iatrogênica pode ser um gati-
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lho para a síndrome. Essa visão é reforçada por uma vasta literatura que 
identifica um perfil de disbiose — com redução de gêneros protetores 
como Bifidobacterium e Lactobacillus — como um fator que pode tanto 
desencadear quanto perpetuar a inflamação de baixo grau e a hipersen-
sibilidade visceral características da SII (Pittayanon et al., 2019).

Concomitantemente, a heterogeneidade clínica da SII é espelhada 
pela variabilidade nos resultados das terapias de modulação da microbio-
ta. Os achados de Harris & Baffy (2017) sobre a eficácia variável de probió-
ticos e dietas são agora compreendidos com maior profundidade à luz de 
evidências mais robustas. A metanálise de Zhang et al. (2020) esclarece que 
a eficácia dos probióticos não é universal, mas sim dependente da cepa, 
da dose e da combinação utilizada, reforçando a necessidade de aborda-
gens personalizadas em vez de uma prescrição genérica. Da mesma forma, 
a eficácia da dieta low-FODMAP, validada por revisões como a de Singh 
et al., 2018, reside em sua capacidade de reduzir o substrato fermentativo 
para uma microbiota já desequilibrada, o que explica por que a resposta 
terapêutica depende fundamentalmente das características microbianas 
individuais do paciente.

Avançando na compreensão da fisiopatologia, esta revisão evidencia 
que a disbiose é um componente crucial de um sistema mais complexo: o 
eixo intestino-cérebro-imune. O estudo de Saleem et al. (2023) aponta a 
disbiose como um eixo fisiopatológico central, e essa afirmação é aprofun-
dada por pesquisas que detalham seus mecanismos. Conforme Bonaz et 
al. (2018), a microbiota intestinal modula a sinalização aferente ao sistema 
nervoso central através do nervo vago, influenciando não apenas a motili-
dade e a sensibilidade visceral, mas também a percepção da dor e o humor. 
Essa comunicação bidirecional, que também envolve a ativação de mas-
tócitos e a alteração da permeabilidade intestinal, explica a alta comorbi-
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dade entre a SII e transtornos de ansiedade e depressão, consolidando a 
síndrome como um distúrbio da interação microbiota-intestino-cérebro.

Portanto, o desenvolvimento de investigações futuras é urgente. A 
necessidade de ensaios clínicos randomizados com maior rigor metodoló-
gico, que avaliem intervenções específicas para subtipos de SII e perfis de 
microbiota, é um consenso na literatura. Futuras projeções, como apon-
tado por Ford et al. (2020), englobam o uso de técnicas de metagenômica 
e metabolômica não apenas para diagnosticar, mas para estratificar pa-
cientes. A identificação de biomarcadores microbianos poderá, em breve, 
guiar o desenvolvimento de terapias individualizadas, como probióticos 
de nova geração ou dietas personalizadas, tornando o manejo da SII mais 
preciso e eficaz.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Esta revisão da literatura evidenciou que a Síndrome do Intestino Irri-
tável deve ser compreendida como uma condição multifatorial complexa, 
na qual a microbiota intestinal desempenha um papel fundamental como 
moduladora do eixo intestino-cérebro-imune. A disbiose demonstra atuar 
tanto como fator desencadeante quanto na perpetuação dos sintomas, po-
dendo ser influenciada e agravada por fatores como o uso prévio de an-
tibióticos e padrões alimentares inadequados. A redução de microrganis-
mos considerados benéficos, como espécies dos gêneros Lactobacillus e 
Bifidobacterium, reforçam a importância da microbiota e de suas funções 
protetoras para o equilíbro da barreira intestinal e da resposta imune local, 
mantendo a homeostase adequada.

As intervenções terapêuticas voltadas à modulação da microbiota, em-
bora promissoras, não apresentam resultados uniformes, indicando a ne-
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cessidade de abordagens clínicas individuais. Nesse cenário, métodos mais 
recentes de análise, tais como a metagenômica e o uso de biomarcadores 
microbianos, podem contribuir para a identificação de perfis microbianos 
específicos, para o futuro do diagnóstico e o manejo da síndrome. Conclui-
-se, portanto, que o manejo da SII tende a se beneficiar de uma abordagem 
integrada por conhecimentos nutricionais, imunológicos e microbiológi-
cos, demonstrando ser o caminho mais promissor para criar estratégias te-
rapêuticas mais eficazes, melhorando a prática clínica e, fundamentalmen-
te, a qualidade de vida dos pacientes acometidos pela doença.

Por tratar-se de uma revisão de literatura, as conclusões dependem da 
qualidade dos estudos incluídos e de suas características metodológicas. Ob-
servou-se também uma diversidade entre os artigos analisados, principalmen-
te em relação aos critérios diagnósticos, aos métodos de avaliação da microbio-
ta e aos tipos de intervenções utilizadas, os quais dificultaram a realização de 
comparações diretas, podendo influenciar na consistência dos dados achados. 
Além disso, alguns artigos potencialmente elegíveis tinham indisponibilidade 
de acesso ao texto completo, sendo restringidos à assinatura, o que dificultou 
a abrangência da análise. Os autores declaram que não houve conflito de inte-
resses durante a realização do projeto.
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