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RESUMO

O crescimento da prevaléncia e morbimortalidade do cancer colorretal nos dltimos anos,
fez com que a comunidade cientifica observasse suas principais nuances e aspectos. Assim, a
alimentacdo adequada e rica em probidticos se mostrou como a principal recomendacdo tendo
em vista arelacdo entre a salde intestinal e a doenca. A partir disso, o presente trabalho teve
como objetivo observar o poder preventivo contra a doenca a partir da discussdo estudos que
abordem o tema e suas evidéncias cientificas, trazendo o poder preventivo real desse tdpico.
Através de uma revisdo narativa, foi feita uma analise acerca dos estudos mais atualizados sobre
0 tema nas bases de dados PubMed, Scielo, Biblioteca virtual em saide (BVS) e Google
académico, sendo selecionados, dentre outros fatores, de acordo com suas evidéncias cientificas
e data de publicagdo de 2015 a 2025. Assim, a revisdo revelou que todos os estudos selecionados
apresentaram bases cientificas fundamentadas acerca do poder preventivo da alimentacao,
passando desde os principais nutrientes, como as fibras solUveis e insoluveis, as gorduras
insaturadas, as vitaminas e minerais mais presentes na saude do trato gastrointestinal e as
principais cepas de probidticos que apresentaram fator preventivo a doenca, sendo selecionados
9 artigos que trabalhem a tem temaética. Foi constatado no trabalho que, cepas como a
Lactobacillus gallinarum , Lactobacillus fermentum e Lactobacillus acidophilus desempenham
funcbes importantes na saude intestinal e realizam processos que combatem a proliferacéo de
fatores cancerigenos, como toxinas e radicais livres e consequentemente de células tumorais. A
sua suplementacdo apresentou grande eficacia na prevencao de pacientes com predisposicao a
neoplasia enquanto a presenca de bactérias como a Fusobacterium nucleatum, desempenharam
fator maléfico a estabilidade e saude do microbioma, a partir de uma série de fatores, como a
quimioresisténcia.Com isso, pode-se concluir que, a alimentagdo balanceada e o consumo de
probidticos estd diretamente ligada a prevencdo do cancer colorretal, seja por processos
especificos metabolicos que a envolvem, seja por uma qualidade de vida adequada que ela

causa.

Palavras chave: Neoplasia colorretal; Prevencdo de doencas; Probidticos.



ABSTRACT

The increased prevalence and morbidity and mortality of colorectal cancer in recent years has
led the scientific community to examine its key nuances and aspects. Thus, an adequate diet
rich in probiotics has emerged as the primary recommendation, given the relationship between
intestinal health and the disease. Therefore, this study aimed to examine the preventive
potential of colorectal cancer by discussing studies addressing the topic and their scientific
evidence, highlighting its true preventive potential. Through a narrative review, we analyzed
the most up-to-date studies on the topic in the PubMed, Scielo, Virtual Health Library (VHL),
and Google Scholar databases. These studies were selected based on their scientific evidence
and publication dates from 2015 to 2025, among other factors. The review revealed that all
selected studies presented sound scientific basis for the preventive power of diet, covering key
nutrients such as soluble and insoluble fiber, unsaturated fats, the vitamins and minerals most
present in gastrointestinal tract health, and the main probiotic strains that demonstrated
disease prevention. Nine articles addressing this topic were selected. The study found that
strains such as Lactobacillus gallinarum, Lactobacillus fermentum, and Lactobacillus
acidophilus play important roles in intestinal health and carry out processes that combat the
proliferation of carcinogenic factors, such as toxins and free radicals, and consequently, tumor
cells. Its supplementation showed great effectiveness in preventing patients with a
predisposition to neoplasia, while the presence of bacteria such as Fusobacterium nucleatum
played a harmful role in the stability and health of the microbiome, based on a series of
factors, such as chemoresistance. Therefore, it can be concluded that a balanced diet and the
consumption of probiotics are directly linked to the prevention of colorectal cancer, either
through specific metabolic processes that involve it or through an adequate quality of life that

it causes.

Keywords: Colorectal neoplasms; Disease prevention; Probiotic.



1 INTRODUCAO

O céancer, consiste em um crescimento desordenado de células a partir de alteracdes
genéticas das célulasm o que ocasiona uma série problemas fisiolgicos e metabdlicos no
tecido afetado, podendo atingir todos os 6rgaos, ocasionando mais de 100 tipos diferentes de
cancer. Essa doenca tem como principais fatores de risco, 0 sobrepeso e obesidade, o elevado
estresse oxidativo, e 0 ambiente como um todo na qual o individuo estpa inserido
(Netto,2019).

De fato, a velocidade de evolugdo acentuada e muitas vezes catastrofica da doenga
levam a curiosidades, especulac@es e tentativas por parte dos profissionais que fazem parte
da equipe multidisciplinar. Métodos de prevencéo e tratamento sdo constantemente postos a
prova por meio da literatura cientifica experimental, ja que sabe-se do impacto multifatorial
de todo o ambiente na prevaléncia da doenca, principalmente no que se diz respeito ao
consumo alimentar do individuo, sendo entdo, a correta alimentacdo e o uso de probioticos
o0 alvo de estudos que buscam comprovar ou ndo sua eficacia na prevencéo das neoplasias
que atingem principalmente o trato gastrointestinal (Torres et al., 2024).

Por sua vez, a alimentagdo como fator preventivo ao cancer é um assunto tratado como
essencial no tratamento multidisciplinar da doenca, ja que, dentre algumas das complica¢Ges
da neoplasia colorretal, esta a deficiéncia de macro e micronutrientes devido a baixa ingestédo
de alimentos, o que € comum no paciente que realiza os principais tratamentos farmacolégios,
como a quimioterapia e radioterapia. Ocasionados por efeitos colaterais do tratamento, a
prépria doenca ou aspectos psicoldgicos, essa deficiéncia pode ocasionar a alta prevaléncia de
desnutricdo energético proteica decorrente do acelerado processo catabdlico, reducdo de
apetite ou disfagia, tornando assim a terapia alimentar uma importante aliada no combate a
degeneracédo, muitas vezes causadas pela doenga (Munhoz, 2016).

Sabe-se da consolidada ideia do poder de prevencgéo associada ao estilo de vida do
paciente, o que inclui os seus habitos alimentares, como o consumo de alimentos com
propriedades antioxidantes, alimentos ricos em gordura poli e monoinsaturada e alimentos
ricos em fibras serem responsaveis por uma sequéncia de processos que, ao longo da vida,
ajudam de fato numa menor probabilidade do individuo desenvolver algum tipo de neoplasia
(Hu et al.,2023).

Entretanto, uma nova linha de pesquisa aparentemente traz a importancia da
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correlacdo entre o uso de alimentos ricos em prébidticos e principalmente probioticos podem
estar diretamente associadas a salde do trato gastrointestinal, por meio da preservacédo de
sua diversidade, estabilidade e resiliéncia da microbiota intestinal, que é responsavel por
desencadear uma série de processos necessarios a satde do aparelho digestivo (Assis de
Souza et al., 2022).

Os probioticos sdo, por definicdo, um conjunto de bactérias necessarias para o
ambiente intestinal, e quando administrados de forma correta, trazem beneficios associados
a melhora da qualidade de absorcdo e digestdo dos macronutrientes e micronutrientes
consumidos na dieta . Enquanto isso, 0s prebidticos sdo as substancias que servem como
substrato para a perpetuacdo da populacdo microbiana, fazem parte dos prebidticos os
oligossacarideos nédo digeriveis e os frutooligossacarideos de forma geral (Aleman;
Yadav,2023).

Apesar disso, as recentes descobertas ainda geram davidas na pratica clinica, como a
dificuldade de estabelecer as cepas ideiais para a suplementacao e suas doses, por parte da
populacdo académica e a sociedade em geral, sendo assim observada uma lacuna de um
trabalho que retinam a comprovacao do potencial preventivo de uma alimentagéo balanceada
junto ao consumo de alimentos ricos em probioticos (Santos, 2022). Dessa maneira, 0
trabalho visa avaliar de maneira ampla os principais estudos que trazem o poder preventivo
dessa alimentacdo adequada aliado ao consumo de probioticos.

Com isso, 0 presente trabalho tem como objetivo, discutir o efeito preventivo entre a

utilizacdo de probidticos e alimentacdo saudavel na prevencao ao cancer colorretal.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 ANATOMIA E MICROBIOTA DO SISTEMA DIGESTORIO

O sistema digestorio compreende todos os 6rgdos responsaveis pelo processo de
digestdo do alimento ingerido e promocdo da absor¢cdo dos macronutrientes, como
carboidratos, proteinas e lipideos, e micronutrientes como vitaminas e minerais (Tortora,;
Derrickson, 2017).

Dentre os 6rgdos, faz parte do sistema digestorio a boca, faringe, eséfago, estbmago,
intestino delgado, intestino grosso, reto e &nus, que juntos ocupam a segunda maior area de
composicdo do corpo humano. Ademais, consiste em uma barreira fisiolégica importante
entre a vulnerabilidade do corpo humano ecomponentes possivelmentes nocivos, como
toxinas e demais agentes, principalmente no que cabe a uma das funcdes desempenhadas
pelo intestino delgado, que além de promover a absor¢do dos nutrientes necessarios, atua em
conjunto com as bactérias benéficas damicrobiota intestinal, que auxiliam na protecédo
imunoldgica e consequentemente causam melhor qualidade de vida ao individuo
(Moore,2019).

A microbiota do sistema digestério apresenta entre 500 a 1000 diferentes espécies
de bactérias, sendo em maior parte bactérias anaerdbicas, habitam todo o trato digestivo
sendo constituido por um conjunto de bactérias chamadas nativas, que surgem no local logo
apos o0 nascimento da crianga, mas também pelas bactérias de transicdo temporaria, que sdo
aderidas as paredes dos 6rgdos digestivos de acordo com o passar dos anos do individuo,
sofrendo influéncia do seu ambiente, habitos e consequentemente condi¢cdes de salde
(Ramirez,2017).

Entretanto, essa diversidade de bactérias em um individuo ndo é homogénea, tendo
por exemplo o estdbmago e intestino delgado baixa quantidade de diversidade bacteriana em
sua microbiota local, enquanto no célon, pode-se observar uma diversificada gama de
bactérias que ocupam o local, podendo chegar a taxa de 10! unidades formadoras de col6nia
por milimetro, sendo composta por bactérias do género Bifidobacterium e Lactobacillus,
sendo ambas, bactérias do tipo anaerdbica (Waitzberg et al.,2021).

Assim, o sistema digestorio, em decorréncia da transi¢cdo nutricional da sociedade
contemporanea, resultou em o maior consumo de alimentos processados e ultrapocessados
em detrimento da queda do consumo de alimentos in natura, ricos em fibras e alimentos ricos

em prébidticos e probioticos, vem sofrendo uma maior prevaléncia de neoplasias em todo o
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trato gastrointestinal, tendo sua morbimortalidade aumentada significativamente nos ultimos
anos (Araujo et al.,2022).

2.2 CANCER COLORRETAL

A neoplasia colorretal esta recebendo destaque no ano de 2025 pelos principais canais
de comunicacao, entretante, no que se refere a politicas publicas, o cancer colorretal ainda
recebe pouca atengéo, tendo uma quantidade de campanhas de conscientizagéo e prevencao,
por exemplo, muito inferior aos demais tipos da doenca.Entretanto, esse tipo de patologia,
que abrange os tumores malignos que atingem qualquer porcao do célon ou do reto, ocupa a
terceira colocagdo no ranking de incidéncia no mundial, atingindo a marca de 1,9 milh&o de
casos, 0 que representou 10% dos casos no ano de 2020, além de apresentar incidéncia
parecida no sexo masculino e feminino (Santos et al.,2023).

Como nos outros tipos de neoplasias, a doenca consiste em um crescimento
desordenado de células que invadem o tecido do célon ou reto, 0 que ira ocasionar alteracdes
metabolicas, mecénicas e consequentemente funcionais que prejudicard o normal
funcionamento da atividade desempenhada pelos érgdos em questao (Nunes,2024).

O céancer colorretal é comumente diagnosticado através da presenca de
anormalidades celulares chamadas de pdlipos, que podem aparecer no colon ou no reto,
trazendo desconforto abdominal e dores para o paciente, ou também, crecendo de forma
assintomaética, o que aumenta os riscos de possiveis metastases da doenga, mas também,
pode ser diagnosticado através do crescimento anormal das criptas de Lieberkiihn, sendo
chamadas de criptas berrantes, que denotam um diagnostico pré-neoplasico dessas estruturas
(De Oliveira; Santos,2025).

Para tal processo acontecer, necessita haver uma alteragcdo no DNA original celular,
que ocorre por meio de um carcindgeno e precedido por um elemento cancerigeno, que ira
estimular a mutacdo excessiva das células daquele tecido, a frequéncia com que isso ocorre
vai variar de acordo com caracteristicas genéticas e ambientais, que consistem em
hereditariedades fisioldgicas e habitos do individuo. Apoés isso, ocorre a formacdo de cistos
que poderdo ser detectados através do exame de colonoscopia e bidpsia do tumor (Rowland
et al.,2018).

Estudos recentes afirmam uma correlagdo entre a qualidade da populacdo da
microbiota do c6lon com o surgimento da patologia, jA que, individuos com habitos
alimentares que prejudiquem a qualidade e quantidade de bactérias intestinais beneficas,
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como as do género Bifidobacterium e Lactobacillus, irdo sofrer um maior desencadeamento
de respostas inflamatdrias agudas, que estdo diretamente associadas ao surgimento dos mais
diversos tipos de cancer, inclusive o de colo e reto (Waitzberg et al.,2021)

Ademais, habitos que estimulem a ativacdo de componentes mutagénicos como radicais
livres resultantes dos processos de oxidacdo e carcinogénicos resultantes de habitos
alimentares e ambientais também vdo contribuir para o aumento do crescimento e

multiplicacao exacerbado dessas células (Garraway; Lander,2014).

2.3 ALIMENTACAO BENEFICA A MICROBIOTA

Com os avancos tecnoldgicos no campo da ciéncia de alimentos e nutricdo, tornou-
se comum a consciéncia da utilizacdo de um grupo de alimentos conhecidos por trazerem
beneficios ligados a saude e qualidade de vida, enquanto afastam fatores de risco que podem
trazer prejuizo a saude humana, estes sdo os chamados alimentos funcionais, que sdo
alimentos que quando consumidos e associados a um estilo de vida ativo fisicamente, estéo
diretamente associados a melhora do bem estar fisioldgico (Costa; Rosa,2016).

Dessa forma, o consumo destes alimentos, ricos em fibras, compostos bioativos e
demais componentes benéficos a salide associado a elaboracdo de uma dieta balanceada do
ponto de vista de macronutrientes e micronutrientes, de acordo com os estudos de nutri¢do
clinica, sdo pilares importantes ndo somente no tratamento de uma patologia, mas também
na sua prevengdo. O consumo de fibras alimentares, por sua vez, esta diretamente associado
a beneficios no que diz respeito a melhora do transito intestinal, servir de probiético para
bactérias da microbiota, melhora no PH do coélon, formacdo de subprodutos que
desempenham importantes fun¢Ges na manutencéo fisioldgica, reducéo dos niveis séricos de
colesterol, que podem estar associados a demais patologias e prevencao direta ao cancer de
cblon e reto (Heringer,2023).

Os alimentos que possuem boa quantidade de elementos prebidticos, que servem
como substrato para as bactérias benéficas, e também possuem uma quantia significativa
dessas bactérias em sua composicdo, sdo chamados de alimentos simbiéticos, pois
combinam o substrato e 0 ambiente ideal para a proliferacdo destas col6nias. Estes, também
apresentam beneficios diretamente ligados ao tratamento e prevencdo do cancer de colon,
por meio da manutengdo das microvilosidades intestinais, fermentacdo e absorgédo na
regido do colon eregulacdo das células do sistema imunoldgico intestinal, as chamadas
células do sistema GALT (Yadav et al.,2024).
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Assim, dentre varios alimentos prescritos com o intuito de cultivar a satde intestinal,
atualmente se destaca a utilizacdo do mix de sementes, que consiste na juncédo de varios tipos
de grdos e sementes, que apresentam uma boa quantidade de fibras, como a chia e o psyllium
que aliadas a alimentos como iogurtes fermentados naturais, podem trazer uma rotina diaria
de uma espécie de “reabastecimento” da saude intestinal, ja que essa dupla traz a jungdo

entre fibras, probidticos e aminoacidos essenciais (Roman et al.,2022) .

2.4 IMPORTANCIA DOS NUTRIENTES NO CANCER COLORRETAL

A alimentacdo balangeada, a partir do consumo de alimentos ricos em nutrientes como,
fibras, vitaminas e minerais e alimentos funcionais, impacta diretamente em diversos fatores
que regulam o bom funcionamento fisiolégico do ser humano, como o substrato para reaces
metabolicas como a sintese proteica, manutencdo e renovacdo celular, resisténcia ou ndo a
insulina, processos pré inflamatdrios ou anti inflamatérios, dentre outros. Este Gltimo, € um
grande fator para o aparecimento ou ndo de células cancerigenas no individuo, sendo a constante
e prolongada inflamacéo intestinal, um dos principais fatores de risco para essa patologia
(Acevedo-Leon et al.,2022)

O marcador conhecido como Indice Inflamatério Dietético (DII), é uma forma de
avaliacdo e pontuacdo dos alimentos com maior risco pro-inflamatorio, a partir do uso da analise
da presenca de biomarcadores inflamatorios como as interleucinas, e assim mostram o potencial
inflamato6rio em cada um dos alimentos selecionados. Recentemente, foi mostrada a correlaco
entre o alto DIl e o aparecimento do CCR e o baixo DIl com processos anti inflamatérios que
reduzem o risco de CCR (Sousa et al.,2025).

Sendo assim, é observado que os alimentos com menos DII, sdo 0s que contém certos
componentes alimentares associados a rea¢des anti-inflamatdrias, que séo as fibras, tiamina,
riboflavina, niacina, piridoxina, cobalamina, acido ascérbico (Vitamina C), tocoferol (Vitamina
E), colecalciferol (Vitamina D), &cido félico, acidos graxos monoinsaturados, acidos graxos
poli-insaturados, 6mega 3, compostos vegetais bioativos e pigmentos, como o betacaroteno
(Moraes et al.,2022).

Esses nutrientes, estdo presentes na maioria dos alimentos in natura, que durante muitos
anos foi a principal fonte alimentar da maioria da populagéo brasileira, entretanto com a
transicdo nutricional, essa alimentacdo foi alterada, podendo ser um dos fatores que
corroboraram para o aumento gradativo da prevaléncia do CCR, principalmente nos grandes

centros urbanos (Correa, 2019).
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Ademais, outras correlagdes alimentares sdo associadas ao aparecimento da doenca,
como 0 consumo excessivo de alcool, sendo o consumo superior a 50 g por dia, fator de risco
direto para 0 CCR, como apontam estudos como Cai (2014), que mostra a relacdo entre a
presenca de CCR e o consumo de alcool, em individuos com consumo crénico excessivo.
Porém, fatores genéticos apontam para uma diferenca de incidéncia em relacdo ao alcool, ja
que, grupos étnicos como a populacgdo asidtica, apresentam maior risco de desenvolver a doenca
através disso, por fatores de metabolismo do alcool, habitos culturais e alimentares com pouca
presenca de alimentos antioxidantes e até a composicao corporal dos individuos (Tanikachalam,
2019).

Outros nutrientes também apresentam correlagdes positivas ou negativas com o CCR,
como as fibras advindas de cereais e graos integrais, que apresentaram fator protetivo a
patologia, ja que o amido resistente, por exemplo, produz através de sua fermentacdo acidos
graxos de cadeia curta, como o butirato, que € um componente anti-neoplasico ja muito bem
consolidado no meio cientifico, servindo inclusive como prebidtico, tendo assim, o alto
consumo de fibras, sendo associado a menor morbimortalidade pelas neoplasias que atingem o

trato gastrointestinal (Dagostin,Rizo,Damazio,2019).

2.5 PROBIOTICOS NA MICROBIOTA INTESTINAL E O CANCER COLORRETAL

O crescimento de uma célula tumoral pode acontecer por diversos fatores que muitas vezes
sdo dificeis e impraticaveis de se rastrear, entretanto, o crénico processo inflamatorio causado
pelo consumo de alimentos pobres em qualidade nutricional € um dos principais fatores para a
patogénicidade das bactérias do trato gastrointestinal. Pela falta de um ambiente rico e com
biodiversidade de microrganismos benéficos, este processo, pode desencadear uma sequéncia
de eventos metabdlicos que causam a ativacdo de componentes como os radicais livres, que
impactam diretamente na mutacdo genética celular e consequentemente na possibilidade do
aparecimento de celulas tumorais (De Vasconcelos, 2024).

Sabendo sobre seu processo inflamatorio, a utilizacdo de probidticos € comum nas
neoplasias do TGl, ja que estas, promovem o0 enriquecimento da satde da microbiota intestinal
e melhor manutencdo do sistema imunoldgico das células intestinais e consequentemente a
reducdo de fatores propiciadores a inflamac&o carcinogénica, como os radicais livres (De Souza
Rosa; Da Cruz; Teodoro, 2022).

Vaérios fatores corraboram para o entendimento de que a conservacdo de uma microbiota

saudavel sdo consolidados no meio cientifico como uma das principais barreiras fisioldgicas
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contra a ploriferacdo de mutagcfes cancerigenas, tendo efeitos como o estimulo a respostas
imune do hospedeiro, biogénese de butirato, que atua como composto antitumorigeno no colon
do hospedeiro, alteracbes metabolicas intestinais que favorecem o combate a células
cancerigenas, ligacdo e degradacdo de compostos carcinogénicos, alteracdes nas caracteristicas
fisico-quimicas que favorecem o combate as neoplasias. Esses beneficios, sdo atribuidos gracas
ao consumo de probidticos que exercem poder direto nas atividades citadas (Maia;
Fiorio;Silva,2018).

Atualmente, algumas cepas sdo utilizadas como fonte de probidticos a partir de sua
suplementacdo, sendo as mais comuns a Lactobacillus fermentum e a Lactobacillus
acidophilus, que a partir de sua suplementacdo podem trazer maior salde intestinal e
recuperacdo da microbiota, tendo sua recomendacdo de 2 bilhdes de unidades formadoras de
colénia (UFC) ao dia, e aliada com a presenca de prebioticos, encontrados em alimentos como
grdos e cerais, frutas, hortalicas e derivados do leite, tem poder protetivo as patologias
intestinais (West et al.,2014).

Por fim, sabe-se que a estabilizacdo do microbioma intestinal é de extrema importancia
para a consolidacdo de uma boa saude do trato gastrointestinal, sendo assim, necessario a
utilizacdo de todos os meios que possam garantir a saude estrutural e funcional deste, como o
uso dos alimentos simbidticos, funcionais e ricos em fibras, por exemplo, o que muitas vezes é
posto de lado quando a alimentacdo, principalmente nos grandes centros, utiliza alimentos que

ndo oferecem essas condicdes, como os processados e ultraprocessados (Castro,2021).
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3 METODOLOGIA
3.1 DESENHO DO ESTUDO

O presente trabalho buscou identificar se ha uma relacdo entre o cancer colorretal e
0 uso de uma alimentacao saudavel e rica em probioticos como fator preventivo. Através de
uma revisao narrativa da literatura, avaliando os resultados dos principais estudos acerca do
tema. Na O qual, servira para recolher e sintetizar os demais resultados obtidos por outros
estudos acerca do tema, gerando assim, uma conclusdo especifica sobre o tema abordado
(Severino,2016).

3.2 CRITERIOS PARA SELECAO DE ESTUDOS

Os termos utilizados na busca nas bases de dados foram: “Colorectal neoplasms”,
“Probiotics”, “Prevention” e “Feeding”, sendo escolhidos os descritores em inglés dado
ao maior numero de artigos encontrados, também sera utilizado o operador booleano “AND”
ou “OR”. A selecdo dos artigos encontrados levou em consideracao a sua data de publicacao,
tendo o prazo maximo de dez anos (2015-2025); trazer em sua conclusao ou discussdo, um
fator importante acerca da temética do trabalho; trazer definicGes acerca do potencial
preventivo da patologia ou recomendacdes dietoterapicas acerca do cancer colorretal. Os
descritores foram escolhidos baseados nos descritores padronizados pelo Descritores em
Ciéncias da Saude (Decs) e pelo Medical Subject Heading Terms (MeSHTerms). As bases
de dados utilizadas serdo PubMed, Scielo, Biblioteca virtual em satde (BVS) e Google

académico.

3.3 ANALISE DOS DADOS RECOLHIDOS

Ap0s o processo de selecdo baseado nos fatores de inclusdo e exclusdo dos artigos
citados anteriormente foi feito um levantamento de dados, a fim de se tornar possivel o
processo de analise dos conceitos trazidos pelos mesmos, abordando os principais topicos
do trabalho através de uma sintese dos conceitos coletados nos estudos. Além disso, foi
utilizada uma tabela-resumo, a fim de facilitar os conceitos constatados pelos estudos
coletados para facilitar o entendimento do leitor, no qual consta as principais informacdes
dos trabalhos como o seu autor, ano de publicacdo, metodologia, seu objetivo e sua

conclusio.
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4 RESULTADOS

Apds a pesquisa nas bases de dados, utilizando os descritores anteriormente fixados,
foram encontrados 294 artigos, entretanto, ap6s a aplicacdo dos filtros com os fatores de
inclusédo, foram encontrados 15 artigos, destes, foram selecionados 9 para compor a base para
analise, tendo o foco em trabalhos que abordaram diretamente a alimentacdo e o uso de
probidéticos como fator preventivo ao cancer colorretal.

Os estudos selecionados apontaram a presenca na correlagdo entre uma alimentacéo
adequada e o consumo de probio6ticos como potencial preventivo ao céncer colorretal, sendo
nutrientes como as fibras, as vitaminas e minerais, e alimentos funcionais, ricos em prebio6ticos
e probidticos os principais mecanismos para a manutencdo da saude do TGI, e
consequentemente a prevencgao da doenga.

Dessa forma, alimentos ricos em fibras como grads e cerais e seus derivados sao
frequentemente citados nos trabalhos, ja que, junto a suplementacgéo, séo as principais fontes
do nutriente. Frutas e hortalicas ricas nas vitaminas A, C, E,D e do complexo B s&o alimentos
que apresentaram significativo impacto positivo no processo de prevengdo ao CCR, além de
alimentos como iogurtes fermentados e demais derivados do leite e alimentos fermentados por

sua capacidade simbidtica.

Tabela 1 - Tabela resumo com os estudos selecionados

Autor

Objetivos Metodologia Conclusao

Maia,Fiorio,Silva

(2018)

- Foi observado que, existe uma
forte correlacdo entre os habitos
alimentares, que impactam na
microbiota intestinal e 0 CCR.
- O uso de alimentos ricos em
probidticos e prebiodticos
(alimentos simbioticos) tiveram
funcdo crucial na manutencédo do
TGI, o que previne alteracdes
morfoldgicas e funcionais do
colon e reto.

Discutir o funcionamento
da microbiota intestinal e
avaliar o efeito desta
sobre a prevencdo do
cancer de célon, buscando
ainda refletir a importancia
dos probidticos e
prebioticos neste processo.

Revisdo narrativa da
literatura

Zinatizadeh et al.,

(2018)

Este estudo investigou o - Conclui-se que, a ingestdo de

potencial efeito preventivo
de Lactobacillus
acidophilus e Lactobacillus
plantarum em pacientes
com pélipos ou cancer
colorretal (CCR).

Estudo transversal
observacional

alimentos ou suplementos ricos
em Lactobacillus acidophilus em
pessoas com historico familiar de
CCR e pessoas com polipos pode
ser uma forma de prevenir, tratar
ou reduzir a gravidade da CCR.

- Foi concluido que a
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recomendacado de suplementacéo
de Lactobacillus acidophilus €
benéfica em relacdo a prevencéo
do CCR, principalmente em
pacientes com predisposicdo a
doenca.

Sugimura et al.,
(2021)

Determinar o potencial
papel antitumoral

de Lactobacillus
gallinarum na tumorigénese
colorretal.

Estudo experimental
translacional

- Foi constatado que o L.
gallinarum apresentou poder de
reducdo significativa no tamanho
e quantidade de tumores em
comparacdo com E. coli

-O sobrenadante de cultura de L.
gallinarum aparentou desencadear
processos que promovem o
mecanismo de defesa celular
(Apoptose), contra células de
CCR, e componentes
cancerigenos e ndo agredir celulas
saudaveis do célon.

Arayici et al.,
(2021)

Examinar a relacdo entre o
consumo de fibras
alimentares solUveis e
insolGveis e o risco de CCR

Meta-analise

- Alingestdo de fibras solUveis e
insol(veis mostou fator protetor
bem estabelecido, tendo como
consumo recomendado >25g por
dia contra 0 CCR, tendo reducdes
clinicamente significativas do seu
uso.

- Os resultados revelam que a
relacdo entre a ingestao de fibras
sollveis e insol(veis e o risco de
CCR sdo semelhantes.

Gianfredi (2018)

Avaliar a associagdo entre a
ingestdo de fibras
alimentares e o risco de
cancer de colon

Revisédo sistematica e
meta-analise

-Os resultados da pesquisa
sugerem que o consumo de fibras
tem fator preventivo contra o
desenvolvimento de proliferacao
de células com CCR atraves de
mecanismos de manutencdo da
satde do TGI.

Kumar (2023)

Reunir as descobertas
recentes sobre a ingestdo de
alimentos e classifica-los de
acordo com risco ou
protecdo contra 0 CCR

Revisdo narrativa da
literatura

- Alguns alimentos, por suas
composigdes, apresentaram ser
fator de protecdo ao CCR como o
leite, queijo e outros laticinios,
frutas, vegetais, graos integrais,
leguminosas, peixe, cha ,café.
-Nutrientes que se mostratam
protetores sdo fibras alimentares ,
acidos graxos, calcio, polifenais,
curcumina, selénio, zinco,
magnésio e vitaminas A, C, D, E e
B.

-0 uso de componentes
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multivitaminicos e multiminerais
foram tidos como fator de
prevencdo, ja que sdo fonte dos
principais nutrientes preventivos
ao CCR.

Netto; De
Oliveira (2024)

Estabelecer correlacédo
entre a prevencao cancer
colorretal e habitos
alimentares

Revisdo narrativa da
literatura

-O consumo de alimentos
funcionais, como iogurtes
fermentados, peixes, vegetais e
frutas, alimentos simbidticos e
ricos em compostos bioativos
apresentaam ser fator de
prevencédo ao CCR

-O consumo exagerado de
alimentos processados e
ultraprocessados aparentou estar
diretamente associado ao
desenvolvimento da neoplasia
colorretal, além do excesso no
consumo de carne vermelha e
alimentos desnsamente caldricos.

Ribeiro et al.,
(2024)

Discutir a relacéo entre a
alimentacéo e o cancer
colorretal

Revisdo integrativa da
literatura

—Enquanto isso, 0 consumo prévio
de alimentos ricos em vegetais,
fibras e minerais apresentou ser
fator de prevencao a doenca.

-A microbiota intestinal
desempenhou um papel
importante no combate ao
desenvolvimento e crescimento
das células tumorais na regido, e
esta, sofre a influéncia
significativa da dieta.

-O consumo de probioticos
como Lactobacillus fermentum
ME-3 apresentou potencial
preventivo nesta neoplasia.

Freitas et al.,
(2021)

Avaliar as relac@es existente
entre diversos grupos de
alimentos e prevencéo e
desenvolvimento de cancer

Revisdo narrativa da
literatura

-0 estilo de vida a pratica de
exercicios fisicos e 0s habitos
alimentares prévios a doenca tem
grande relagdo com o aumento,
diminuilcéo e prevencéo da
prevaléncia de neoplasias
intestinais.

- A associacgdo entre habitos
alimentares ricos e saudaveis, com
0 consumo de gréos vegetais,
cereais e alimentos ricos em fibras
é verdadeira, enquanto o consumo
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de alimentos processados e
ultraprocessados, alcool e excesso
de acUcares apresentou associacao
positiva ao aparecimento de
tumores colorretais.

Fonte: Autor (2025)
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5 DISCUSSAO

A partir da revisdo e analise literaria no topico, pode-se destacar que, grande parte dos
estudos que abordam o tema, trazem a alimentacdo balanceada e o uso dos probi6ticos como
fator preventivo a doenca, tendo inimeros nutrientes, papel protetivo ao aparecimento das
neoplasias na regido de célon e reto, tendo maior destaque, a importancia do consumo prévio
de fibras que auxiliam nas mais diversas fungdes intestinais (Gianfredi et al.,2018).

Todos os estudos sintetizados no presente trabalho, trouxeram a influéncia positiva de
bons habitos alimentares anteriores ao aparecimento do CCR como um dos principais fatores
anti-neoplasicos, junto a pratica de atividade fisica, descanso adequado e demais fatores
ambientes que propiciam uma melhor protecdo ao trato gastrointestinal e especificamente a
regido colorretal, afirmando assim, a pergunta condutora do trabalho “ A alimentagdo e o uso
de probidticos podem auxiliar na prevencdo do cancer colorretal? ”. Essa resposta mostra a
necessidade de trabalhos que mostrem a melhor forma de como o profisisonal de nutricdo pode
recomendar tais habitos, principalmente para pacientes com predisposi¢do a doenca.

Entretanto, algum dos nutrientes sdo mais abordados nas pesquisas do que outros, como
as fibras alimentares, que sdo amplamente abordadas, tendo trabalhos que defendem o poder
das fibras, principalmente do amido resistente, na producdo de compostos, como 0s &cidos
graxos de cadeia curta (AGCC), que desempenham alto fator protetivo contra células tumorais
que atingem todo o TGlI, principalmente o célon (Arayci et al.,2021).

Sendo assim, o consumo de alimentos vegetais, como 0s gréos, cereais e frutas, que
apresentam alta concentracdo de fibras é recomendado por boa parte dos trabalhos, sendo
alimentos derivados de cereais, como a aveia, arroz, quinoa; sementes como a chia e a linhaga
e frutas como a goiaba, a maior concentracdo de recomendacdo no que se diz respeito a
quantidade de fibras. Estas, ndo apresentaram diferenciacdo consideravel em relacdo a
capacidade de prevencdo a doenca, tendo tanto as fibras sollveis quanto insollveis, fatores
como a manutengédo da microbiota intestinal corroborando a favor do consumo do nutriente e,
constatando assim, o consumo de fibras, fator protetor ao CCR (Cruz,2021).

Alguns habitos alimentares, apresentaram ser fator de risco para a doenca, por diversos
fatores, como o alto consumo de alimentos ricos em gordura animal apresentou fator de riso
para 0 CCR, ja que, de acordo com os estudos, apresentaram, a partir do consumo exagerado,
sendo considerado excessivo o consumo de mais de 500 gramas por semana, maior risco de
ocasionar producéo de polipos, que é uma das formas de crescimento da neoplasia (Ribeiro et
al., 2024).
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Outro habito que se mostrou ser um fator de risco, foi 0 consumo de gorduras trans,
carne processada, ovos, alto consumo de alcool, bebidas agcucaradas e chocolates. Todos estes,
estdo associados a um elevado DII, que implicam em um maior ambiente pro-inflamatorio no
TGI, o que pode, quando ocorrido por longos periodos, ocasionar a producdo de elementes
cancerigenos, como radicais livres, que estdo diretamente associados ao aparecimento e
desenvolvimento de células tumorais (Farvid et al.,2021).

Tais nutrientes, como sbdio, acucar e gorduras saturadas sdo frequentemente
encontrados em alimentos ultraprocessados e processados, que faz parte do habito dietético da
maioria da populagdo brasileira apds a transi¢do nutricional, concluindo assim, que os habitos
alimentares atuais da maioria da popula¢do corroboram para o crescimento gradativo da
prevaléncia do CCR e do aumente de sua morbimortalidade nos Gltimos anos (Batista,2021).

Em contraponto as gorduras trans e hidrogenadas, as gorduras polinsaturadas e
monoinsaturadas apresentaram fator protetivo ao cancer colorretal, agindo como barreira
protetora indireta, ja que, o seu consumo desencadeia a cascata de reposta anti-inflamatéria no
corpo humano, o que é extremamente benéfico para a saude gastrointestinal. Foi relatado
também, que existe um conceito bem estbelecido acerca de habitos dietéticos ricos nesse tipo
de gordura, como a dieta mediterranea, que pela quantidade de gorduras insaturadas, pode ser
um fator preventivo ao CCR Algumas vitaminas e minerais também apresentaram fator
preventivo, como as vitaminas A, C, D, E e B, célcio, selénio e magnésio,justamente por
participarem de processos metabolicos, principalmente associados a imunidade, que é um fator
extremamente importante no combate ao desenvolvimento das células tumorais (Kumar,2023).

Outro tdpico que apareceu frequentemente, foi a correlacdo entre o alto consumo de
alcool, o que compreende 50g por dia, e o desenvolvimento da doencga, porém, alguns estudos
também trouxeram a possibilidade dessa correlacdo estar mais interligada a caracteristicas
geneticas de algumas etnias, ja que, existe uma variacdo na absorcdo do alcool, seus efeitos
toxicos para o figado e a forma do seu metabolismo. Também existem correlagdes indiretas,
pois o alcoolismo pode ocasionar a deficiéncia de alguns nutrientes por dificultar sua absorcao,
principalmente as vitaminas da classe B (Zhang,2015).

A microbiota intestinal apresentou ser a principal barreira protetora contra o avango das
mais diversas patologias do trato gastrointestinal, ja que, as bactérias benéficas a fisiologia dela
desempenham fun¢Bes como a manutencdo da salde metabdlica intestinal, regulacdo da
imunologia intestinal, e substrato para as mais diversas atividades protetoras, ndo so contra as
neoplasias, mas para as mais variadas doencas no local (Ribeiro et al.,2024).

Dessa forma, o principal substrato para o cultivo desse ambiente, sdo os alimentos ricos
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em prebidticos e probidticos, sendo o seu consumo, fator preventivo ao CCR, pois tal habito
alimentar prévio a doenca mostrou a capacidade desses alimentos a longo prazo influenciou
positivamente na manutencdo da saude intestinal, o que é de extrema importancia para o
combate contra as células tumorigenas (Sugimura et al.,2021).

Assim, algumas cepas se destacaram como fator preventivo e outras como fator
agravante ao CCR. A principal cepa abordada negativamente nos estudos foi a Fusobacterium
nucleatum, que se mostrou presente nos tecidos de pessoas com a neoplasia, tendo fatores como
a quimioresisténcia, o que afeta a capacidade autofagica do sistema imunologico intestinal
contra células com crescimento anormal, além disso, alguns trabalhos trazem a capacidade da
bactéria em dificultar tratamentos como a quimioterapia, por terem como seu principal alvo,
atingir microRNA"s que desempenhariam fator crucial para o tratamento quimioterapico
(Dadgar-Zankbar et al.,2024).

Entretanto, outras bactérias apresentaram fator crucial para a salde intestinal, tendo
inclusive recomendacbes de suplementacdo em pacientes com prédisposicdo ao cancer
colorretal. Dentre as principais recomendacdes estdo 0s microrganismos do género
Lactobacillus, que na maioria dos estudos desempenhou papel crucial como fator preventivo as
mais variadas doencas intestinais, incluindo o CCR (Furtado;Farifia,2022).

Uma bactéria que esta presente, sempre associada positivamente ao fator preventivo é a
de Lactobacillus gallinarum que apresentou ndo so fator benéfico a prevencdo, como também
apresentou resisténcia a células do CCR, o que é um fator importante para a prevencao e esteve
associado a diminuicdo das células tumorais, 0 que é de grande valia ndo somente para a
prevenc¢édo, quanto para a dietoterapia dos pacientes (Sugimura et al., 2021).

O Lactobacillus acidophilus também foi visto positivamente como fator preventivo,
sendo inclusive recomendada a sua suplementacdo em pacientes com histérico familiar e
demais fatores de risco para o desenvolvimento de poélipos no colon, agindo como barreira
protetora contra o aparecimento da doenca em contrapartida do Lactobacillus plantarum, que
ndo teve sua eficacia preventiva comprovada a partir dos estudos (Zinatizadeh et al., 2018).

O Lactobacillus fermentum, também apresentou influéncia direta na salde da
microbiota, sendo encontrado em pacientes com a salude gastrointestinal adequada, pois esta
presente em alimentos que a partir de sua fermentacdo, proporcionam fator preventivo ao
aparecimento da doenca, sendo uma das principais cepas suplementadas atualmente estando
inclusivamente associadas a melhora da digestdo e do combate a bactérias maléficas no intestino
(Nagmouchi et al.,2020)

Por fim, vale ressaltar o poder preventivo dos alimentos funcionais, principalmente os
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alimentos simbioticos, pois 0s mesmos apresentaram poder significativo na saide do TGl e no
combate indireto a substancias cancerigenas, fornecendo para a microbiota, além dos préprios
probidticos, o seu substrato de crescimento e proliferacdo, os prebidticos. Desempenhando

assim, sua presenca na alimentacao, fator preventivo ao CCR (Maia;Fiorio;Silva,2018).
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6 CONCLUSAO

A partir disso, pode-se concluir que, no geral, a alimentacéo balanceada, com o consumo
de fibras, gorduras insaturadas, alimentos funcionais e ricos em vitaminas e minerais, aliado ao
consumo de probidticos, apresentou uma gama de evidéncias que intensificam a percepcéao de
que, o estilo de vida e padrdo alimentar adequado, propicia um ambiente estavel e saudavel na
fisiologia humana, o que a torna diretamente, fator preventivo ao cancer colorretal.

Faz-se necessario o esforgo da comunidade cientifica da nutri¢do, elaborar materiais que
propiciem aos nutricionistas formas mais ajustadas de recomendac¢édo, como a suplementacao
de probidticos e vitaminas e minerais que apresentaram tal fator preventivo, além da elaboragéo
de estudos para fundamentar ainda mais a base tedrica da alimentacdo e uso de probioticos

como fator preventivo ao cancer colorretal.
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