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Introducio: A Sindrome do Intestino Irritavel (SII) ¢ um disturbio gastrointestinal funcional
caracterizado por desconforto abdominal, alteracdes do habito intestinal e distensdo
abdominal, cujo surgimento envolve fatores complexos, incluindo disfungdao da motilidade
intestinal, alteragdes na microbiota e respostas exageradas ao estresse. Essa condi¢ao provoca
diversas mudangas fisiologicas, como inflamagdo de baixo grau, desequilibrios no
metabolismo de 4acidos biliares e aumento da permeabilidade intestinal, os quais estdo
associados a maior sensibilidade digestiva e impacto negativo na qualidade de vida dos
individuos afetados. Esses fatores podem intensificar sintomas como dor abdominal, diarreia,
constipagdo, fadiga e alteragdes no humor, contribuindo para o desenvolvimento de
comorbidades metabolicas e psicoldgicas. Observa-se que estratégias nutricionais, como a
dieta low FODMAP, que reduz a ingestao de carboidratos fermentaveis, apresentam potencial
de mitigacdo desses sintomas, promovendo melhora clinica e qualidade de vida dos pacientes
com SII. Objetivo: Revisar a relacdo da adocdo da dieta low FODMAP na reducdo de
sintomas da SII. Metodologia: Realizou-se uma revisdo de literatura a partir da seguinte
pergunta-problema: Ha evidéncias sobre a adocdo da dieta low FODMAP e reducdo dos
sintomas da SII? Para isso, realizou-se uma busca em agosto de 2025 na base de dados
PubMed utilizando os seguintes descritores em satide (DECS): “Irritable Bowel Syndrome”,
“Diet Therapy” e “FODMAPs Diet”, cruzados com o operador booleano AND. Foram
incluidos estudos originais no formato de ensaio clinico, publicados nos ultimos 5 anos

(2020-2025), na lingua inglesa que respondessem a pergunta problema e excluidos artigos de
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revisoes, dissertacdes, coortes, manuais e estudos que analisassem alguma doenca em
associa¢do. Resultados: Apds a aplicacdo dos critérios de elegibilidade foram incluidos 4
ensaios clinicos. Um estudo randomizado, duplo-cego e cruzado, com 29 adultos que tinham
o diagnéstico de SII, seguiram dietas por 7 dias com baixo (4 g/dia) ou moderado (23 g/dia)
teor de FODMAPs. A dieta pobre em FODMAPs reduziu a gravidade dos sintomas
gastrointestinais (p = 0,04), a intensidade e frequéncia da dor abdominal, a insatisfa¢gdo com
habitos intestinais e a interferéncia na vida diaria (p < 0,05 para todos). Também resultou em
fezes mais firmes (p = 0,03) e menos frequentes (p < 0,01). Além disso, 34% dos participantes
responderam clinicamente a dieta. Outro ensaio clinico randomizado e cruzado realizado com
34 adultos diagnosticados com SII com seguimento de 1 ano, observou no grupo intervengao
que 57% responderam a dieta pobre em FODMAPs e 62% no que receberam probidtico, sem
diferen¢a na reducdo do escore de sintomas quando comparados os grupos (p > 0,99). 38% da
amostra que realizaram a dieta pobre em FODMAPs completaram a reintroducao de
alimentos, enquanto os que receberam probidtico precisaram em média de 3 ciclos de
tratamento para manter o controle clinico. Um ensaio clinico randomizado, comparou o efeito
de diferentes dietas na SII utilizando: dieta tradicional, baixa em FODMAPs e dieta sem
gluten. Os resultados mostraram resposta em 42% dos pacientes na dieta tradicional, 55% na
Low FodMap e 58% na dieta sem gluten, sem diferenca estatisticamente significativa entre os
grupos (p = 0,43), ou seja, a melhora dos sintomas foi semelhante, independentemente da
dieta. Por fim, em outro ensaio clinico randomizado, 459 pacientes com SII
recém-diagnosticada foram divididos entre a dieta low fodmap e um antiespasmoddico
(brometo de otilonio) como tratamento por 8 semanas. Em 4 semanas, a diferenca de eficacia
jé foi observada (62 % vs. 51 %; p = 0,02) revelando que no grupo da dieta houve melhoras
na reducdo > 50 pontos no escore de gravidade dos sintomas da SII (IBS-SSS). No fim do
estudo, a taxa de resposta foi significativamente maior no grupo da dieta (71 %, 155/218)
comparado ao grupo antiespasmoédico (61 %, 133/217; p = 0,03) e a adesdo também foi
superior no grupo da dieta (94 % vs. 73 %; p < 0,001). Discussdo/Consideracdes finais:
Conclui-se que uma dieta pobre em FODMAPs promove redugdo dos sintomas
gastrointestinais, de pacientes com SII, diminuindo desconfortos como dor abdominal,
distensao ¢ alteracdes do transito intestinal.

A dieta baixa em FODMAPs apresentou resultados semelhantes a uma dieta sem glauten na

melhora clinica. No entanto, revelou melhor controle clinico comparada ao uso de probiodtico,
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uma maior taxa de resposta e melhor adesdo em comparagdo ao tratamento medicamentoso.
Dessa forma, a dieta pobre em FODMAPs se mostra uma estratégia segura, eficaz e bem

tolerada no manejo da SII.
Palavras-chave: Sindrome do Intestino Irritavel, Dieta low FODMAP e Dieta.
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