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: A Sindrome do Intestino Irritavel (Sll) é uma disfuncdo do trato
gastrointestinal sem etiologia definida. Estudos apontam o estresse emocional como
um fator significativo, levando a necessidade de analisar a ligagdo entre sistema
nervoso central e gastrintestinal. O objetivo é identificar as evidéncias disponiveis
acerca da relagdo da ansiedade e depressdao na Sll. As buscas foram realizadas
utilizando os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) com operador de proximidade
e os operadores booleanos: irritable bowel syndrome AND anxiety AND depression
AND Brain-Gut Axis. A coleta de dados aconteceu através do material selecionado nas
bases de dados BVS, CAPES e PUBMED. Foram incluidos artigos publicados entre os
anos de 2018 e 2023 na lingua portuguesa, inglesa e espanhol que estivessem
disponiveis na integra e que abordassem o tema. Foram excluidos estudos que ndo
tratavam diretamente do tema, teses, guidelines, resumos de anais, artigos de
revisdo e livros.

Descritores: Sindrome do Intestino Irritdvel, Ansiedade, Depressdo, Eixo Encéfalo-
Intestino.

Relationship between anxiety and depression in irritable bowel syndrome

: Irritable Bowel Syndrome (IBS) is a dysfunction of the gastrointestinal
tract with no defined etiology. Studies point to emotional stress as a significant
factor, leading to the need to analyze the connection between the central nervous
and gastrointestinal systems. The objective is to identify the available evidence about
the relationship between anxiety and depression in IBS. The searches were carried
out using the Health Sciences Descriptors (DeCS) with proximity operator and
Boolean operators: AND (OR or NOT), irritable bowel syndrome AND anxiety AND
depression AND Brain-Gut Axis. Data collection took place through material selected
from the VHL, CAPES and PUBMED databases. Articles published between 2018 and
2023 in Portuguese, English and Spanish that were available in full and that
addressed the topic were included. Studies that did not directly address the topic,
theses, guidelines, annal summaries, review articles and books were excluded.
Descriptors: Irritable Bowel Syndrome, Anxiety, Depression, Brain-Gut Axis.

Relacion de ansiedad y depresion en el sindrome del intestino irritable

: Sindrome del Intestino Irritable (SIl) es una disfuncidn gastrointestinal sin
etiologia definida. Los estudios sefialan que el estrés emocional es un factor
importante, lo que lleva a la necesidad de analizar la conexidn entre los sistemas
nervioso central y gastrointestinal. El objetivo es identificar la evidencia disponible
sobre la relacién entre ansiedad y depresién en el Sll. Las busquedas se realizaron
utilizando Descriptores de Ciencias de la Salud (DeCS) con operador de proximidad y
operadores booleanos: sindrome del intestino irritable AND ansiedad AND depresion
AND Brain-Gut Axis. La recoleccién de datos se realizd a través de material
seleccionado de las bases de datos BVS, CAPES y PUBMED. Se incluyeron articulos
publicados entre 2018 y 2023 en portugués, inglés y espafiol que estuvieran
disponibles en su totalidad y que abordaran el tema. Se excluyeron estudios que no
abordaron directamente el tema, tesis, guias, resimenes anales, articulos de revision
y libros.

Descriptores: Sindrome del Colon Irritable, Ansiedad, Depresion, Eje Cerebro-
Intestino.
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Introducao

A Sindrome do Intestino Irritavel (SII) é uma
disfuncdo do trato gastrointestinal caracterizada por
desconfortos abdominais, diarreia e constipagdo. As
evidéncias da literatura cientifica apontam que esta
patologia é induzida pela disfun¢do dos sistemas
nervoso central e intestinal periférico. Mesmo este
distirbio afetando uma parcela consideravel da
populagdo mundial, a sua fisiopatologia é complexa e
ndo totalmente esclarecida, sendo multifatorial com a
hipersensibilidade visceral, altera¢cbes na flora
bacteriana, infecges intestinais prévias e disturbios
psicoldgicos e psiquiatricos?.

As principais alteragbes, que acreditasse ter
relacilo com o desencadeamento da SIl, sdo a
motilidade gastrointestinal e a hipersensibilidade
visceral. Existem também alguns gatilhos que os
pacientes costumam relatar que desencadeiam ou
agravam a sindrome, como alguns alimentos, bebidas
e situacdes de estresse’.

A partir de alguns estudos europeus recentes foi
evidenciado que ha uma predominancia do sexo
feminino e frequentemente relatado em individuos
mais jovens. Embora ndo se saiba a causa exata da SlI,
muitos estudos estdo apontando o estresse emocional
como um fator significativo para o desencadeamento
da mesma, levando a necessidade de analisar
profundamente a ligagdo entre sistema nervoso
central e gastrintestinal®.

O eixo intestino-cérebro é o meio por onde
ocorre a troca de informacdes que permite a
comunicagao entre o intestino e o sistema nervoso.
Observa-se que uma das razdes para 0 mau
funcionamento do mesmo é a disfuncdo da barreira

intestinal, que pode ocorrer através de fatores
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neuroldgicos como estresse, estimulando assim a
ruptura dessa barreira®.

A interacdo entre eles é mediada pelo sistema
nervoso entérico, onde o controle das atividades do
intestino durante o estresse é feito pela ativacdo de
hormonios neuroenddcrinos. Ja a microbiota intestinal
se associa com o sistema nervoso central, fazendo
com que algumas gastroenteropatias funcionais, como
a sindrome do intestino irritavel, possuam o eixo
cérebro-intestino desregulado®.

A interacdo entre intestino e cérebro é um
assunto abordado pelos médicos desde a antiguidade,
visto que em meado do século XVI ja comecavam as
associacGes de depressdo a funcgdo intestinal, onde
descreveram a Sll como uma condigdo gastrintestinal
fortemente associada ao estresse psicoldgico®. De
fato, a alteragdo da microflora intestinal é observada
em vdrios disturbios psiquiatricos, que se presume
serem desencadeados por varios sistemas, dentre eles
estd o nervoso, enddcrino, entérico e imunoldgico’.

O transtorno de ansiedade é caracterizado por
gerar sentimento de medo, apreensdo e duvida como
resposta a uma situa¢do, podendo causar sintomas
como dores no peito, fadiga, palpitacdes e disturbio
do sono. A mesma pode ser desencadeada por
traumas, estresse ou até mesmo depressao, podendo
causar sofrimento e prejuizo na vida social,
profissional e ou pessoal®.

A depressdao é um transtorno que pode afetar
desde a saude mental a fisica, aparecendo
habitualmente junto a sintomas como alteracdo do
humor, profunda tristeza, perda de sono, diminui¢do
ou aumento do apetite, sentimento de dor, culpa e/ou
perda. Quando estes sintomas aparecem, costuma

acontecer uma desregulagdo dos neurotransmissores,
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fazendo com que estes ndo desempenhem
adequadamente as suas fung¢des. Este transtorno
pode ser desencadeado por diversas situagdes, como
a perda de um familiar, uso de medicamentos fortes,
alteracdes hormonais, entre outras®.

Para definir um diagndstico de Sll, usa-se os
critérios de Roma IV, que é um sistema de
classificacdo baseado nos sintomas. Os sintomas
avaliados sdo a mudanca do habito intestinal
associado a dor abdominal, onde pode ser
apresentada por constipagdao, diarreia ou uma
combina¢do de ambos®. Esses achados mostram a
possibilidade que a remodelacdo da microbiota
intestinal pode se tornar uma futura op¢do
terapéutica para tratar essas condi¢des”.

Algumas evidéncias recentes também propdem o
papel da microbiota intestinal no processo de
depressao resistente ao tratamento, mostrando assim
que a restauracdo do eixo microbiota-intestino-
cérebro a partir de psicobidticos poderia ser uma
abordagem terapéutica promissora para a reversao de
distlrbios psiquiatricos’. Atualmente muitos estudos
estdo investiga a eficdcia de praticas alternativas
como acupuntura e transplante fecal para auxiliar na
restauracao da microbiota.

O Transplante de Microbiota Fecal (TMF) é
abordado como um potencial tratamento para a
sindrome do intestino irritdvel, especialmente para
aqueles com disturbios psicolégicos associados.
Possibilitando a reconstrucdao da microbiota intestinal,
esta pratica é visada para casos em que apenas a
antibioticoterapia ndo for o suficiente. Este
procedimento se da através da desinfeccio do
intestino receptor para em seguida fazer a

administracdo do conteudo microbiolégico contido
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nas fezes de um organismo saudavel. Apesar de ser
um assunto que vem gerando interesse nos
pesquisadores da area, o conhecimento do seu efeito
nos sintomas extra intestinais da Sl é extremamente
limitado.

Em 2020, um grupo de especialistas em
transplante fecal (Fecal Microbiota Transplantation-
standardization = Study Group), divulgou uma
metodologia denominada de transplante fecal lavado,
qgue atualmente esta sendo aplicado em testes para
reconstrucdo de microbiota visando uma forma de
tratamento para diversas condigdes clinicas. Este
método vem mostrando significativa diminuicdo dos
eventos adversos relacionados ao transplante de
microbiota®®.

Em um recente estudo chines, foi evidenciado
gue a pratica de transplante fecal lavado melhorou
significativamente os sintomas gastrointestinais e
extra intestinais em pacientes com SIl. Mostrou
também que pode aliviar a depressdo, a ansiedade e
os sintomas gastrointestinais, levando a acreditar que
clinicos e pesquisadores possam ser incentivados a
realizar o transplante fecal lavado para otimizar o
manejo da Sll e de outras doencas relacionadas ao
eixo microbiota-intestino-cérebro. Apesar de se
mostrar bastante eficiente para auxiliar no tratamento
da Sll, as amostras coletadas s3o pequenas e
requerem mais estudos para um resultado mais
fidedigno. N3o ha relatos de testes em humanos?®,

A acupuntura é uma forma de medicina
alternativa originada na China, onde sdo utilizadas
finas agulhas para insercdo de pontos especificos no
corpo, chamadas de meridianos. Este método é
amplamente utilizado para reforcar o sistema

imunolégico e auxiliar no tratamento de diversas
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doengas. Nos ultimos anos, diversos estudos
mostraram que a acupuntura é eficaz e segura no
tratamento de Distlrbios Gastrointestinais Funcionais
(FGIDs), ajudando a regulagdo das vias neurais,
imunidade humoral, via da serotonina e secrecdo de
peptideos intestinais cerebrais!.

A acupuntura ao longo dos meridianos pode
induzir a resposta de regides cerebrais especificas no
sistema nervoso central. Seu efeito é comprovado
cientificamente, mostrando que essa pratica ajuda a
regular a interacdo cérebro-intestino no tratamento
de FGIDs. Atualmente, o maior foco de busca pela
acupuntura é para tratamento de disturbios
gastrointestinais, e em pacientes com Sll essa pratica
é conhecida por melhorar a dor abdominal, diarreia,
ansiedade e outros sintomas. No entanto, os tipos de
acupuntura e a selecdo de pontos corporais ndo é
totalmente esclarecida, mostrando variacGes entre os
estudos. Devido a isso torna-se insuficiente a
recomendacdo da acupuntura como método de
tratamento de primeira linha e para determinar os
resultados a longo prazo do tratamento com
acupuntura®l.

O tema escolhido para ser estudado é um
assunto pertinente para ser explorado por meio de
estudo cientifico sistematizado, visto que é uma
tematica recorrente no ambito da saude. Devido ao
numero significativo de associacbes da ansiedade e
depressao com disfuncdes gastrointestinais,
espacialmente sindrome do intestino irritdvel,
ressalta-se sobre a importancia que a busca das
evidéncias cientificas atuais tem a respeito do tema. A
partir das citagdes apontadas, a questao de pesquisa

deste estudo serd: o que a producdo cientifica

mundial tem publicado sobre a relagio da
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ansiedade/depressdo em relagdo a sindrome do
intestino irritdvel?
Objetivo

Identificar as evidéncias cientificas disponiveis

acerca da relacdo da ansiedade e depressdo na

sindrome do intestino irritavel.
Material e Método

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da
literatura cientifica internacional. Esse tipo de revisao,
constitui-se de seis etapas: (a) elaboracdo das
questdes norteadoras; (b) busca na literatura; (c)
categorizacdo dos estudos; (d) avaliacdo dos estudos;
(e) interpretacdo dos resultados e (f) sintese do
conhecimento. Para nortear a pesquisa formulou-se a
questdo: o que a producdo cientifica mundial tem
publicado sobre a relagdo da ansiedade/depressido em
relagdo a sindrome do intestino irritdvel? As bases de
dados escolhidas para a busca foram a Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Periédicos CAPES e PUBMED.

A partir da questdao norteadora, as buscas nas
bases de dados foram realizadas utilizando os
descritores indexadas nos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) com operador de proximidade e os
operadores booleanos: AND (OR ou NOT) AND (OR ou
NOT) “irritable bowel syndrome" AND anxiety AND
depression AND "Brain-Gut Axis". A busca pelas
producgdes foi realizada em setembro de 2023. Nesta
etapa foram encontrados 70 resultados. Na base de
dados BVS foram obtidos 24 resultados, na CAPES 39 e
na PUBMED foram localizados 07 resultados.

Foram incluidos no estudo todos os artigos
publicados entre os anos de 2018 e 2023 na lingua
portuguesa, inglesa e espanhol que estivessem
disponiveis na integra e que abordassem o tema.

Foram excluidos os estudos que ndo tratavam
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diretamente do tema, teses, guidelines, resumos de
anais, artigos de revisdo e livros.

Os artigos selecionados foram submetidos a uma
leitura analitica realizada por dois pesquisadores
independentes, sendo os resultados sobrepostos. E
em caso de duvida um terceiro pesquisador fez a
leitura.

As dimensdes de andlise foram as seguintes: (a)
ano de publicacdo; (b) fonte de publicacdo; (c) tipo de
estudo; (d) amostra; (e) objetivos e (f) principais
resultados. Os resultados oriundos dessa leitura foram
organizados na tabela 1, contendo seis dimensdes de
andlise, a fim de possibilitar a categorizacdo dos
mesmos. Ja na Tabela 2 e na Tabela 3 se encontram,
respectivamente, a categorizacdo dos artigos
recuperados quanto a seus objetivos e principais
resultados. Os dados foram discutidos a luz da
literatura revisada.

Os niveis de evidéncia do presente instrumento
sdo estratificados em: Nivel I-Metanalise de multiplos
estudos controlados; Nivel Il- Estudos experimentais
individuais (ensaio clinico randomizado); Nivel IlI-
Estudos quase experimentais (ensaio clinico nao
randomizado, grupo Unico pré e pos-teste, séries
temporais ou caso-controle); Nivel IV- Estudos ndo
experimentais (pesquisa descritiva, correlacional e
comparativa, pesquisas qualitativas e estudos de
caso); Nivel V-Dados de avaliacdo de programa e
dados obtidos de forma sistematica; Nivel VI-Opinides
de especialistas, relatos de experiéncias, consensos,

regulamentos e legislagoes.
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Os resultados dos artigos foram sintetizados,
interpretados e organizados em quatro categorias de
acordo com os conteudos predominantes: Perfil dos
Portadores da Sindrome do Intestino irritdvel;
Tratamentos; Microbiota Intestinal e
Neurotransmissores e Impactos na qualidade de vida.

Para apresentar o percurso de selecdo dos
estudos foi utilizado o fluxograma proposto nas
recomendacdes Preferred Reporting Items for

Systematic Reviews and Meta Analyses (PRISMA).
Resultados e Discussao

O presente estudo é composto de 2 artigos com
nivel de evidéncia lll e 2 artigos com nivel de evidéncia
V.

Figura 1. Fluxograma representativo do processo de
identificacdo, rastreamento, elegibilidade e inclusdao
dos artigos incluidos na revisdo integrativa da
literatura, Brasil, 2023.
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Tabela 1. Categorizagao dos artigos recuperados quanto a identificagdo, ano de publicagao, fonte, tipo de estudo,
amostra (n=4).

N Ano Base de dados Fonte (periddico) Método Amostra/Participantes
1 2019 CAPES Revist. Gastro. e Hepato. Ensaio Clinico 150 participantes

2 2019 CAPES Psiquiat. e Psicofarmaco. Clinica. Transversal 274 participantes

3 2022 PUBMED Representante Cientifico Caso-controle 60 participantes

4 2023 BVS Journal of gastroenterology and hepatology Transversal 2504 participantes

Tabela 2. Categorizacgdo dos artigos recuperados quanto aos objetivos (n=4).

N Objetivos

1 Avaliar a eficicia da Paroxetina em pacientes com Sll e tentar identificar melhor a relagdo entre sindrome do intestino
irritavel e transtornos psiquiatricos.

2 Investigar a relagdo de efeitos somaticos e relacionados em pacientes com doengas representativas do eixo cérebro-
intestino.

3 Avaliar a diferenca entre os niveis de neurotransmissores e os perfis do microbioma intestinal em pessoas com Sll e
sofrimento emocional e controles saudaveis.

4  Testar as hipoteses de que a gravidade dos sintomas gastrointestinais e dos disturbios psicossociais em SIl Roma IV >

SIl Roma Il e > transtorno da interagdo intestino-cérebro, ndo Sll > outros.

Tabela 3. Categorizagdo dos artigos recuperados quanto aos principais resultados (n=4).

N

Principais Resultados

A paroxetina foi bem tolerada e ndo mostrou efeito adverso durante o estudo, apresentando boa melhora de sintomas
gerais independente da histéria psiquidtrica do paciente. Cerca de 68% dos pacientes tratados com a medicacgdo
apresentaram uma melhora global significativa dos sintomas psiquidtricos e gastrointestinais, tendo apenas a dor
abdominal como sintoma persistente. Mesmo em pacientes sem diagndstico completo de ansiedade e/ou depressdo
foram identificadas algumas vulnerabilidades de caracteristicas psicolégicas em pacientes com SllI, enfatizando assim a
necessidade de triagem psiquidtrica devido a elevada predisposi¢do de presenca de comorbidades psiquiatricas.

O estudo conclui que os sintomas somaticos ndo tém significativa discrepancia entre pacientes com Sll e DIl, o que
causa duvidas devido a Sll ndo ser uma doenca inflamatdria. Disturbios somaticos e relacionados, como dores de
cabeca cronica, fibromialgia, sindrome da fadiga cronica e dor pélvica cronica, fazem com que os pesquisadores
descrevem os sintomas da SIl como “medicamente inexplicdveis ou desproporcionais”, sugerindo assim que pacientes
com Sll apresentam sintomas extra intestinais comuns.

Marcadores da microbiota intestinal apresentaram dissimilaridades significativas entre o grupo Sll e controle. Além
disso, o estudo mostrou que o grupo com SlI apresentou uma variedade maior muito maior de Lactobacillus, bactéria
gue em excesso podem causar sintomas de toxicidade como dores abdominais, gases, constipa¢do ou diarreia, fadiga e
falta de concentragdo. Foi identificado desequilibrio da flora intestinal e desequilibrio nos niveis de neurotransmissores
como norepinefrina e serotonina, anormalidade que é partilhada tanto na fisiopatologia da Sll como na dos sintomas
depressivos, fato que poderia explicar a piora na qualidade de vida em individuos com Sl e sofrimento emocional.

Foram avaliados 2.504 pacientes juntamente a um questionario para ansiedade e/ou depressdo e sintomas somaticos
ndo gastrointestinais, a fim de avaliar a qualidade de vida fisica e mental, produtividade no trabalho e
comprometimento das atividades. O estudo concluiu que Roma IV é mais grave, tendo mais envolvimento
psicocomportamental intestinal-cérebro, principalmente apds as refei¢cdes, onde ocorre maior comprometimento da
atividade, sintomas ndo gastrointestinais e queda na qualidade de vida fisica, classificando assim Roma IV > Roma Il >
DII.
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Perfil dos Portadores da Sindrome do Intestino
irritavel

Através de um estudo de caso e controle
realizado na Universidade de Connecticut com um
total de 60 pacientes, sendo o grupo caso 40
participantes portadores Sl e o grupo controle
composto por 20 sujeitos sauddveis e tendo o objetivo
de avaliar os niveis de neurotransmissores e perfil de
microbiota intestinal. O perfil dos pacientes do grupo
caso estudados revelaram que a maioria era do sexo
feminino, com idade média aproximada de 21 anos,
de pele branca, ndo-hispanicos e solteiros (A3). O
artigo Al encontrou resultados semelhantes em sua
pesquisa na qual 76,6% dos participantes com Sll eram
do sexo feminino, porém, com média de idade de 41
anos.

A pesquisa A3, identificou que os pacientes
portadores da Sl estudados apresentaram sintomas
moderados de ansiedade e de depressao quando
comparados aos individuos saudaveis que apresentam
essas taxas dentro dos limites normais com relevante
significancia estatistica.

Um estudo coorte prospectivo observacional com
150 pacientes realizado na Italia, encontrou como
resultados que 67,2% dos pacientes acometidos por
SIl apresentam caracteristicas psicopatoldgicas, 42%
histérico familiar de doencas psiquiatricas, 17,4%
transtorno de panico, 14,7% episddios depressivos
maiores, 3,3% anorexia nervosa e 2,7% transtorno de
ansiedade generalizada. No que tange o uso de
medicacbes psiquiatricas, 56% nunca fizeram uso e
30,3% realizam terapia medicamentosa. Destes, 42,6%
utilizaram benzodiazepinicos (A1).

Tratamentos
A pesquisa Al, cujo objetivo era avaliar a eficacia

da Paroxetina em pacientes com Sll, identificou que
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esta medicacdo foi bem tolerada e ndo apresentou
efeitos adversos. Além disso, quase 70% dos pacientes
tratados com esse farmaco demonstraram melhora
geral dos sintomas psiquidtricos e gastrointestinais.

Corroborando com este achado, um estudo
comparativo retrospectivo de quarenta e trés
pacientes do Hospital Afiliado da Universidade Médica
de Jining na China, mostrou que o tratamento de
curto prazo com paroxetina aliviou os problemas
emocionais dos pacientes e melhorou
significativamente sua qualidade de vida'?. Foi feito
também um estudo na cidade de Nova York (NY) onde
foi identificado que pacientes com alta ansiedade
basal possuiam reducdo mais rdpida da ideagdo
suicida com paroxetina®.
Microbiota Intestinal e Neurotransmissores

Um estudo de caso e controle identificou que
pessoas com Sll possuem correlacdo negativa entre os
niveis de norepinefrina que estdo diminuidos em
relacdo aos participantes sauddveis. Além disso,
apresentaram niveis de bactérias intestinais e
monoaminas, diferente dos pacientes do grupo
controle. Foi evidenciado também uma alta incidéncia
de Fusobacteriales no grupo controle e no grupo caso
uma presenca maior de diferentes formas de
lactobacilos, cianobactérias, entre outras. Os autores
reforgam que a presenca de lactobacillus em excesso,
podem causar sintomas de toxicidade como dores
abdominais, gases, constipacdo ou diarreia, fadiga e
falta de concentracdo. Essa mesma pesquisa
demonstrou que os participantes do grupo caso, ou
seja, os portadores da Sll, apresentaram quantidades
menores do neurotransmissor serotonina quando

comparados ao grupo controle (A3).
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Corroborando com este achado, um artigo
chinés, da provincia de Anhui em 2021, apontou que
os baixos niveis de serotonina sdo uma caracteristica
fundamental dos pacientes com Sll, assim como a
reducdo do tbnus vagal. Este evento vem sendo muito
citado por ter relagdo com o aumento do estresse e
ansiedade, alterando assim a diversidade do
microbioma intestinal. Com o microbioma alterado a
fungdo gastrointestinal se altera e consequentemente
influencia na func¢do cerebral, levando a disturbios do
eixo intestino-cérebro. Em contrapartida, este mesmo
estudo apontou que pacientes com Sl apresentam
niveis reduzidos de lactobacilos?’.

Impactos na qualidade de vida

Além da predisposicdo para ansiedade e
depressdo, os pacientes com Sll apresentam inumeros
sintomas somaticos que auxiliam na baixa qualidade
de vida dos mesmos. Segundo um artigo turco que
utilizou 274 pacientes do ambulatério de psiquiatria e
gastroenterologia, com objetivo de avaliar as queixas
somaticas da SllI, foram relatadas condi¢des somaticas
como dores de cabeca cronica, fibromialgia, sindrome
da fadiga cronica e dor pélvica cronica, fazendo com
gue os pesquisadores descrevessem os sintomas da Sll
como “medicamente inexplicaveis ou
desproporcionais”, sugerindo assim que pacientes
com Sl tendem a apresentam sintomas extra
intestinais comuns (A2).

Corroborando com isso um estudo japonés sobre
as classificacdes de Roma relatou que a qualidade de
vida de pacientes com Sl é mais baixa, referindo
maior envolvimento psicocomportamental intestinal-
cérebro principalmente apds as refeicGes, onde ocorre

maior comprometimento da atividade, sintomas nao

S&o Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):147-155.

gastrointestinais e queda na qualidade de vida fisica
(A4).

A pesquisa Al mostrou que a maioria dos
entrevistados com Sli e caracteristicas
psicopatoldgicas apresentam nivel de qualidade de
vida rebaixado, causando comprometimento no
estado fisico, bem estar e demais atividades de lazer.
Dentre essas caracteristicas 24,4% apresentam
obsessividade, 23,3% depressdo, 22,9% somatizacdo,
19,6% ansiedade e ndao houve significancia estatistica

em relagdo ao comportamento sexual.
Consideracoes Finais

Este estudo demandou uma pesquisa mais densa
devido a escassez de evidéncias sobre o assunto e as
diversas particularidades que ele envolve, como
neurotransmissores, microbiota intestinal, sistema
neuroldgico e a prépria sindrome em si.

Apesar de nao ter sido identificado por completo
a relacdo da Sl com ansiedade e depressdo, foi
possivel observar que a sindrome é agravada na
presenca destas caracteristicas psicopatolégicas.

Nota-se que este é um tema que vem ganhando
mais destaque nos Uultimos anos, tendo a regido
asiatica como maior fonte de pesquisa até o
momento. Os tratamentos farmacoldgicos também se
mostram restritos, apresentando nessa pesquisa
apenas paroxetina. Por fim, conclui-se que sao
necessarios mais estudos com maiores amostras para

resultados mais fidedignos.
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