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RESUMO
Introdução: Diante das consequências advindas da velhice é frequente o aparecimento de doenças relacionadas 
ao trato gastrointestinal uma vez que a capacidade fisiológica do idoso diminui, comprometendo a digestão, ocor-
rendo à constipação intestinal. Objetivo: A presente revisão propôs investigar o uso de probióticos, prebióticos e 
simbióticos a fim de verificar qual é a recomendação ideal para idosos na melhora do hábito intestinal. Material e 
Método: Utilizou-se o método de revisão bibliográfica de trabalhos científicos, sem limite temporal, pesquisados nas 
bases de dados: Livros, Revistas Científicas, CAPES, PubMed, Scielo e BVS, utilizando os descritores: probióticos, 
prebióticos, alimentos funcionais, simbióticos nos seguintes idiomas: inglês, espanhol e português. Resultados: 
Alguns processos como má alimentação e ingestão de determinados fármacos podem causar disbiose, a utilização 
de probióticos resulta em proliferação de bactérias desejáveis no cólon contribuindo para melhora no quadro. Con-
clusão: Probióticos, Prebióticos e Simbióticos trazem melhorias para o quadro de constipação em idosos.

DESCRITORES: Probióticos; Prebióticos; Simbióticos; Idoso; Constipação

ABSTRACT
Background: In view of the consequences arising from old age, the appearance of diseases related to the gastroin-
testinal tract is frequent since the physiological capacity of the elderly person decreases, compromising digestion, 
occurring to constipation. Objective: The present review proposed to investigate the use of probiotics, prebiotics 
and symbiotics in order to verify what is the ideal recommendation for the elderly in improving bowel habits. Material 
and Method: We used the method of bibliographic review of scientific works, with no time limit, searched in the da-
tabases: Books, Scientific Journals, CAPES, PubMed, Scielo and BVS, using the descriptors: probiotics, prebiotics, 
functional foods, symbiotics in the following languages: English, Spanish and Portuguese. Results: Some processes 
such as poor diet and ingestion of certain drugs can cause dysbiosis, the use of probiotics results in the proliferation 
of desirable bacteria in the colon, contributing to the improvement of the condition. Conclusion: Probiotics, Prebio-
tics and Symbiotics bring improvements to the constipation picture in the elderly.

DESCRIPTORS: Communication; Media; Non verbal comunication.

RESUMEN
Introducción: En vista de las consecuencias derivadas de la vejez, la aparición de enfermedades relacionadas con 
el tracto gastrointestinal es frecuente ya que la capacidad fisiológica de la persona de edad avanzada disminuye, 
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comprometiendo la digestión y produciendo constipación. Objetivo: La presente revisión propuso investigar el uso 
de probióticos, prebióticos y simbióticos para verificar cuál es la recomendación ideal para los ancianos para mejorar 
los hábitos intestinales. Material y método: Utilizamos el método de revisión bibliográfica de trabajos científicos, 
sin límite de tiempo, buscamos en las bases de datos: libros, revistas científicas, CAPES, PubMed, Scielo y BVS, 
utilizando los descriptores: probióticos, prebióticos, alimentos funcionales, simbióticos en los siguientes idiomas: 
inglés, español y portugués. Resultados: Algunos procesos, como la mala alimentación y la ingestión de ciertos 
medicamentos pueden causar disbiosis, el uso de probióticos provoca la proliferación de bacterias deseables en el 
colon, lo que contribuye a la mejora de la condición. Conclusión: Los probióticos, prebióticos y simbióticos aportan 
mejoras para el cuadro de constipación en acianos.

DESCRIPTORES: Comunicación; Medios de comunicación; Comunicación no verbal.

INTRODUÇÃO

Estima-se que no Brasil a expectativa de vida chegue aos 85 anos, aumentando então essa fase da vida den-
tro da população (1). O envelhecimento se caracteriza por mudanças fisiológicas ocorrentes no indivíduo, algumas 
relacionadas a fatores extrínsecos como hábitos alimentares, estilo de vida, álcool, fumo e composição corporal (2). 
Em meio as principais alterações fisiológicas que podem interferir nos hábitos alimentares dos pacientes idosos, 
evidencia-se a diminuição da sensibilidade para os gostos primários, a falta parcial ou total da dentição, a queda do 
metabolismo e a presença de patologias crônicas com consequente uso de múltiplos fármacos (30a).

Dentre os elementos metabólicos, as alterações gastrointestinais, hepáticas e renais merecem destaque. As 
alterações gastrointestinais acontecem principalmente devido à mudança na estrutura e na função do estômago. 
Como resultado há redução da secreção salivar, diminuição da motilidade gástrica, queda na produção de suco e 
hormônios gástricos e enzimas digestivas, além de poder ocorrer inflamações (30b). O funcionamento gastrointestinal 
normal é um fator correlacionado ao consumo alimentar e normalidade de apetite. O comprometimento da função 
gastrointestinal pode causar problemas na qualidade de vida associada a diversas doenças e comorbidades. O 
envelhecimento tem sido relacionado com diversas modificações na motilidade e no funcionamento gastrointesti-
nal, como implicação do peristaltismo esofágico, queda dos fluxos transpilóricos, atraso no esvaziamento gástrico, 
aumento no tempo de trânsito do cólon e compressão do ânus, levando à saciedade precoce e menor consumo de 
alimentos, tendo como consequência perda de peso e deficiências nutricionais (32). Essas mudanças levam o idoso 
a sofrer alterações funcionais, sendo uma delas a constipação intestinal (3).

 A constipação intestinal não é uma doença, mas um sintoma e pode ser resultado de várias alterações intes-
tinais ou extra intestinais. É o distúrbio digestivo mais comum na população geral com maior predominância em 
mulheres e acometendo todas as idades, mas com prevalência de 15% a 20% em idosos e de até 50% em idosos 
institucionalizados (4-5). Existem vários tipos de constipação sendo a funcional a forma mais corriqueira (6). A mesma 
se caracteriza com evacuação menor que três vezes por semana, fezes endurecidas ou sensação de evacuação 
incompleta em 25% das evacuações, dificuldade para evacuar em 25% das vezes e necessidade de utilização de 
recursos para provocar a saída das fezes (7). O critério de Roma III é referência mundial que determina as diretrizes 
para a constipação intestinal funcional, analisando a presença e a frequência de alguns sinais e sintomas, desde que 
presentes nos últimos três meses e cujo surgimento tenha ocorrido há pelo menos seis meses e a Escala de Bristol 
para avaliação de consistência de fezes, sendo que os formatos 1 e 2 da mesma indicam fezes características do 
estado de constipação (40). A constipação pode ser minimizada com aumento de fibras na dieta, ingestão de água 
adequada sendo 35 ml por quilo de peso por dia e aumento de atividade física (8a). Dentro deste cenário também 
se enquadram os prebióticos, probióticos e simbióticos que vem sendo cada vez mais estudados e seus benefícios 
expostos a população (9).

A microbiota intestinal é definida como um conjunto de microrganismos vivos, principalmente bactérias anae-
róbicas, que colonizam o intestino desde logo após o nascimento. Habitado por aproximadamente 1000 bactérias 
diferentes sendo um dos ecossistemas mais complexos existentes (10). A microbiota intestinal é um ecossistema que 
atua em conjunto com as células do hospedeiro através de um mecanismo de simbiose, ou seja, interação entre 
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elas. Este mecanismo pode ser mantido em homeostase através de uma dieta rica em probióticos e prebióticos (11).  
A empregabilidade destes probióticos estimula a proliferação de bactérias benéficas em detrimento da proliferação 
de bactérias prejudiciais, mantendo a flora intestinal em equilíbrio atuando também na prevenção da constipação, 
atividade inflamatória crônica, alívio de alguns sintomas da síndrome do intestino irritável (SII), má absorção de 
lactose e na prevenção de infecções sistêmicas. Seus benefícios se estendem, ainda, para pacientes oncológicos 
e idosos (12-13).

Probióticos são microrganismos vivos, encontrados em produtos fermentativos como, por exemplo, quefir, 
iogurte, komBucha, missô, chucrute, leites fermentados e queijos, em doses apropriadas proporcionam melhorias a 
saúde, pós-bióticos são um subproduto dos probióticos, são o resultado da fermentação e alimentação dos probió-
ticos. (14, 15, 16,8b, 17,19a).

Um bom probiótico deve ser apto a sobreviver pelos diversos estágios da digestão entre eles estão ação da 
acidose que ocorre no estômago e a presença enzimática e de sais no intestino, estima-se que após a ingestão 
a taxa de sobrevivência é de 20 a 40%. Os benefícios dos probióticos vêm da capacidade de produção de ácidos 
orgânicos, bactericidas e outras substâncias produzidas por esses microrganismos no meio intestinal, tais substân-
cias favorecem a existência de bactérias benéficas ao intestino e contribui para a diminuição de bactérias maléficas 
garantindo assim a homeostase da microbiota intestinal (37).

Aumento da frequência evacuatória, aumento nos movimentos peristálticos intestinal, melhora na consistência 
do material fecal, diminuição de sangramentos retal, menor dor abdominal ou cólicas e também diminuição nas do-
res ao evacuar são alguns dos benefícios evidenciados na associação da utilização de probióticos no tratamento da 
Constipação intestinal (CI), estudos evidenciam que os probióticos Lactobacilos L. reuteri e a Bifidobacteria são os 
probióticos com melhor resposta para o tratamento da CI, pois são capazes de produzir ácido graxo de cadeia curta 
(AGCC)  além de contribuir para a redução do pH intraluminal e  estimular o peristaltismo (38).

Prebióticos são substratos de origem vegetal, classificados como carboidrato não digerível e podendo ser so-
lúvel ou não solúvel, são encontrados em grãos como a soja, verduras e legumes como a chicória e o topinambos, 
leite materno(19b), além do farelo de trigo e outros. Para serem benéficos precisam apresentar as seguintes carac-
terísticas: Não serem absorvidos pelo intestino delgado, estarem aptos a fermentação pela microbiota em ácidos 
graxos de cadeia curta (AGCC), e por último ter a capacidade de ampliar a quantidade de bactérias benéficas a 
saúde como, por exemplo, os probióticos (8b,20a).

A suplementação de fibras insolúvel é uma técnica primordial no tratamento da CI, as fibras estão envolvidas 
na consistência das fezes (40).

Simbióticos são definidos como a junção de probióticos e prebióticos presentes na mesma formulação de su-
plementos alimentares ou alimentos e são indicados para reparo e diminuição da inflamação da atividade intestinal 
(17C).

Probióticos, prebióticos ou simbióticos são considerados alimentos funcionais, por sua vez alimentos funcionais 
são classificados como aquele que produz efeito benéfico à saúde, no caso dessas substâncias há relação entre o 
estímulo ao sistema imune, ação anticarcinogênica, síntese de vitaminas do complexo B, progresso na digestão da 
lactose em intolerantes e a modulação dos índices de colesterol sérico (41).

Às recomendações para tratamentos da constipação ainda necessitam de maiores estudos, mas é eviden-
ciado que as quantidades são diferenciadas dependendo da cepa, além disso, o tempo de tratamento pode variar 
conforme a individualidade, condições como a prática de atividade física pode contribuir para um menor tempo de 
tratamento (41).

Probióticos alcançam efeito benéfico evidente a pessoas sem patologias relacionadas a partir da dosagem 
maior ou igual a 107 unidades formadoras de colônia/g ou ml (UFC/g ou UFC/ml). Para prebióticos a recomendação 
para indivíduos sadios fica entre de 6 a 12g (41).

No quadro abaixo contém recomendações de probióticos, prebióticos e simbióticos para o tratamento da cons-
tipação segundo as diretrizes mundial da organização de gastroenterologia: (20b).
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Quadro 1- Diretrizes Mundial da Organização Mundial de Gastroenterologia.

É aconselhável atingir o alvo do tratamento no intervalo entre duas a três semanas. O índice de ingestão 
recomendado é de 109 a 1010 microrganismos por dia, o que é um valor próximo a um litro de leite de acidófilos 
formulado ao nível de 2 x 106 unidade formadora de colônia (UFC)/ML (20).

A avaliação da qualidade microbiológica é dada pela avaliação do exame de fezes, feito pelo protocolo de 
proteína C-reativa (CRP) e não requere meios de cultura o que é um grande avanço já que demanda menos tempo. 
Esse tipo de exame não verifica alterações relacionadas a processos de saúde- doenças (21).

A presente revisão propôs investigar o uso de probióticos, prebióticos e simbióticos a fim de verificar qual é a 
recomendação ideal para idosos na melhora do hábito intestinal.
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MÉTODO

Utilizou-se o método de revisão bibliográfica de trabalhos científicos, pesquisados nas bases de dados: Livros 
(3), Revistas Científicas (6) CAPES/MEC (2), PubMed (5), Scielo (11), e BVS (7), utilizando os descritores: probió-
ticos, prebióticos, alimentos funcionais, simbióticos, constipação e idoso, nos seguintes idiomas: inglês, espanhol 
e português. Não houve limite de data de publicação dos artigos. Foram excluídos os manuscritos que não fossem 
relevantes ou condizentes com a temática proposta.

RESULTADOS

Na busca nas bases de dados foram encontrados um total de 70 artigos por análise de título. Destes foram 
selecionados 34 artigos nos quais demonstraram resultados satisfatórios e condiziam a temática proposta. Para a 
análise de resultados obtidos foram utilizados 9 artigos, conforme é mostrado no quadro a seguir.
Quadro 2 - Resultados Obtidos.
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DISCUSSÃO

Especialistas da Food and Agriculture Organization of the United Nations / World Health Organization desenvol-
veram uma definição que é aceita no mundo todo: “probióticos são microrganismos vivos que quando administrados 
em quantidades adequadas conferem benefícios à saúde do hospedeiro”. Destaca-se que os probióticos deixaram 
de ser reconhecidos como “substâncias secretadas por microrganismos” para serem reconhecidos como “microrga-
nismos vivos e em quantidades adequadas” (27).

Em 2011, foi publicado um estudo na Espanha com 58 idosos que demonstrou que houve aumento da frequ-
ência de evacuações semanais com o uso de prebióticos. Também se observou que o consumo em doses baixas 
desse alimento aumentou os níveis séricos de proteínas totais nesses indivíduos, diminuiu a proteína C reativa e o 
colesterol, evidenciando benefícios nutricionais (28).

Outro estudo feito com 50 idosos de ambos os sexos, frequentadores de uma Universidade Aberta à Terceira 
Idade no município de São Caetano do Sul, onde foram distribuídos em dois grupos: o que recebeu placebo, sendo 
utilizado a maltodextrina e o que recebeu um composto de fibra prebiótica frutooligossacarídeo (FOS) e quatro cepas 
probióticas (Lactobacillus paracasei, Lactobacillus rhamnosus, Lactobacillus acidophillus e Bifidobacterium lactis). 
Quando comparada a função intestinal, por meio do critério Roma III, foram classificados 36% como constipados 
no período pré-intervenção. Aplicando o Teste Exato de Fischer nos grupos suplemento e placebo no período pré e 
pós-intervenção, observou-se que o percentual de indivíduos não constipados foi maior ao de constipados, princi-
palmente nos idosos que consumiram simbiótico, sendo que os constipados foram reduzidos pela metade, porém 
não houve significância estatística. Também se observou no grupo que recebeu o simbiótico, redução de 20% na 
ocorrência de fezes endurecidas e fragmentadas, a mesma porcentagem foi observada para diminuição do esforço 
ao evacuar, dos 16% de idosos que referiam sensação de evacuação incompleta, relataram não possuir mais este 
sintoma, e houve ainda um aumento de 20% para a ausência de sintoma de fezes impedidas (22a).

Um estudo que avaliou o efeito do consumo de leite fermentado contendo probióticos em indivíduos com idade 
entre 50 e 75 anos, demonstrando melhoras no tempo de trânsito intestinal. Todos os indivíduos relatavam trânsito 
intestinal médio ou lento e, após a administração diária do produto contendo probióticos, durante duas semanas, 
observou-se redução significativa (p < 0,0001) no tempo de trânsito intestinal, indicando a eficiência dos probióticos 
no aumento da motilidade intestinal diminuindo as condições associadas ao trânsito intestinal lento, em indivíduos 
obstipados (22b).

Um estudo duplo cego feito com 43 idosos de uma Instituição de longa permanência em um município do litoral 
norte de Santa Catarina, no qual foi empregado o uso de simbióticos foram relatados alívio de sintomas referentes 
à evacuação, redução da necessidade de auxílio manual para a defecação (39).

  Em uma análise sistemática autores sugerem que os probióticos apresentam algum efeito benéfico como 
uma ferramenta terapêutica auxiliar para tratar a constipação crônica em idosos, mas ainda são necessários mais 
estudos. Com base nos resultados obtidos até o momento, a (s) cepa (s) específica (s) de probióticos utilizados e as 
populações específicas da análise, que foram sem doenças neurodegenerativas graves, desempenham um papel 
importante na eficácia dos tratamentos probióticos para constipação e, portanto, devem ser claramente examinados 
em outros estudos especificamente projetados (22c).

Segundo uma revisão bibliográfica a quantidade biodisponível de probióticos, prebióticos e simbióticos varia 
de indivíduo para indivíduo, aspectos como a acidez do estômago, período da exposição ácida, concentração e 
durabilidade da exposição a sais biliares podem interferir negativamente na disponibilidade dos microrganismos e 
sua subsistência (24).

Uma revisão bibliográfica aponta que há atritos entre informações obtidas por estudos o que faz com que indí-
cios não sejam suficientes para sustentar a ideia de que o efeito é diferente em diversas fases do indivíduo como, 
por exemplo, em idosos. Também se faz necessário a melhor descrição de doses adequadas e tempo de tratamento 
já que as diretrizes são estabelecidas em cima de artigos antigos sendo assim os resultados atualmente podem ser 
diferentes (25).

Não se considerada relevante os efeitos benéficos que os prebióticos causam ao intestino perante a melhoria 
da constipação, está relacionado a uma piora quando referido a gases/flatulências (23c). O excesso de frutooligossa-
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carídios induzem efeito laxativo e maior produção de gases, assim desencadeando um desequilíbrio na microbiota 
do intestinal (44).

O aumento na expectativa de vida pode aumentar os números de queixas relacionadas à constipação (24).
Uma avaliação realizada com a aplicação de um algoritmo multidisciplinar em enfermarias de casas de recupe-

ração mostrou que o ambiente pode influenciar o idoso a apresentar sinais de constipação, de modo que presença 
de sons, pessoas ou odores fazem com que o idoso não obedeça a seus reflexos evacuatórios. Os cuidadores de 
idosos são imprescindíveis para identificar prováveis causas de constipação, como baixa ingestão hídrica e baixa 
ingestão de fibras, além do mais os mesmos são importantes para aplicação de técnicas e tratamentos que aliviam 
a condição do idoso (25).

De forma geral, a maioria dos estudos incluídos na análise sugerem um efeito benéfico aos pacientes tratados 
com uso de probióticos, ainda que tanto o produto utilizado quanto o tempo de uso não sejam únicos nem definido 
pelos diferentes estudos, se nota que o benefício é evidente.

CONCLUSÃO
 
Probióticos, prebióticos e simbióticos produzem efeito benéfico para tratamento da constipação intestinal em indiví-
duos idosos, por outro lado há uma falta de consenso entre recomendações de quantidade e tempo de tratamento, 
devendo assim haver maiores estudos quanto a esse paradigma, além do mais a literatura é pobre em pesquisas 
que incluam como único público de estudo a classe idosa com características relacionadas à constipação.  
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