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L
EM RESUMO

O DC n° 27 da SBP é uma revisao conceitual do eixo microbiota-intestino-cérebro: descreve mecanismos, 0s transtornos da
interagao intestino-cérebro (DGBI, Roma IV/V) e a formagao da microbiota nos 1.000 dias, mas nédo emite recomendacdes
praticas — ndo nomeia cepas, doses nem condutas. As referéncias internacionais concordam com a fisiopatologia descrita e
vao além: ESPGHAN, WGO, AEP e SIGENP recomendam probi6ticos cepa-especificos (L. reuteri DSM 17938 na coélica de
amamentados; LGG na Sll), o NICE os desaconselha na célica, e todas as pediatricas pdem TCC e hipnoterapia como
primeira linha na dor abdominal funcional — tema que a SBP nao trata.

1. O que a SBP diz

Documento: DC n° 27, 24/02/2026, 13 p. de contetdo. DC de Gastroenterologia (pres. Cristina Targa Ferreira; sec. Elisa de Carvalho).
Revisdo narrativa, sem gradacéo de evidéncia e sem quadro de recomendacdes.

TEMA O QUE O DOCUMENTO AFIRMA

Eixo Rede bidirecional neural (vago/SNE), quimica (serotonina), imune e microbiana (AGCC, metabdlitos do triptofano, permeabilidade);
conceito atual "eixo microbiota-intestino-cérebro”

Fatores moduladores Dieta (prebiéticos, fermentados), estresse, exercicio; probiéticos/prebiéticos (HMOs no lactente) "podem ser usados como terapia” —
sem cepa, dose ou indicacéo

Neurogastroenterologia Nova subespecialidade; disbiose precoce (ECN, antibiéticos) altera SNE e motilidade

Dor e estresse Eixo HPA/cortisol; criancas com TEA e ansiedade tém mais sintomas GI; ISRS como 12 linha em DGBI com transtorno de humor, com
eficicia limitada
DGBI Diagnéstico por sintomas (critérios de Roma); Roma V (reunido 2023, "resultados ainda ndo publicados"): sigla DGBI substitui

“funcional”, diviséo alto/baixo em vez de faixa etaria. RGE em 50% dos lactentes de 2—8 meses; constipacdo em 25%

Nutricdo e DGBI Alimentos geram hipersensibilidade visceral; dieta ocidental ultraprocessada; "beneficios das modificagdes dietéticas permanecem
controversos"; lista low-FODMAP, probidticos, 6leo de hortela-pimenta, dieta sem glaten e fibras sem se posicionar; cita
ESPGHAN/NASPGHAN 2025

Microbioma e nutrigdo ~ Forma-se até 2—3 anos; 1.000 dias; cesarea, ndo amamentacéo, dieta ocidental e antibiéticos alteram a microbiota; amamentacéao
fundamental (HMOs); evitar antibiéticos e antiacidos nos primeiros anos
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Nao aborda: célica do lactente, dor abdominal funcional como entidade, terapias psicolégicas, doses ou cepas de probidticos, alimentacédo
complementar.

Documentos SBP correlatos com conduta: DGF no lactente e na crianca <4 anos (2022) — Roma IV, modelo biopsicossocial, célica com

manejo centrado na tranquilizagdo dos pais e probiéticos com "alguma evidéncia"; Alimentacdo complementar (2024) — AME 6 meses, sem

ultraprocessados nem agulcar até 2 anos.

2. Posicao das referéncias internacionais

REFERENCIA DOCUMENTO E ANO POSIGAO RESUMIDA

AAP Probiotics and Prebiotics in Pediatrics (2010); 2010: probidticos ndo recomendados rotineiramente na célica nem na dor abdominal
Chronic Abdominal Pain (AAP/NASPGHAN funcional. 2005: modelo biopsicossocial; TCC util. 2023: usa "DGBI"; TCC e hipnose
2005); HealthyChildren — DGBI (2023); eficazes; low-FODMAP ajuda alguns. 2024 (célica): ndo cita probidticos; exclusdo de
HealthyChildren — célica (2024) alimentos da dieta materna.

NICE CG61 Sll em adultos; CKS "Colic — infantile" CG61 (=18 anos): probidticos por =4 semanas se o paciente quiser; low-FODMAP s6
(rev. 2022; via NHS Colic Pathway 2023) com nutricionista; TCC/hipnoterapia apds 12 meses refratarios. CKS célica:

tranquilizagao; nao recomendar simeticona, lactase, probiéticos, fitoterapicos,
manipulacéo espinhal.

AEP | SEGHNP Protocolos AEP 2023 — Probidticos y Cita 0 "eje cerebro-intestino-microbioma”; célica: L. reuteri DSM 17938 eficaz
prebidticos; EnFamilia — Cdlicos (2023) (tratamento e prevencgao); DAFISII: LGG e L. reuteri DSM 17938; especificidade de

cepa. EnFamilia: probiéticos melhoram "alguns", sobretudo amamentados.

SIP | SIGENP Italian guidelines for IBS in children (2024) Roma IV; dieta "tradicional” (forte); dieta sem gltiten ndo recomendada; low-FODMAP

sem recomendacao forte; probiéticos condicional/moderada: LGG 1-3x10¢, L.
reuteri DSM 17938, B. lactis B94, B. coagulans; amitriptilina (forte, especialista); TCC
e hipnoterapia (forte).

Harvard Harvard Health — The gut-brain connection Eixo bidirecional; abordagens psicolégicas superam o tratamento convencional isolado.
(2023) Boston Children's: pagina bloqueada.
Johns Hopkins The Brain-Gut Connection; GIFT Center SNE como "segundo cérebro”. GIFT: DGBI; ~15% dos escolares com DAF; equipe

multidisciplinar; TCC, hipnose, biofeedback, neuromodulacdo auricular (IB-Stim).

ESPGHAN / ESPGHAN 2023 — probiéticos; ESPGHAN 2023: célica em amamentados — L. reuteri DSM 17938 ou B. lactis BB-
NASPGHAN / ESPGHAN/NASPGHAN 2025 — Sll e DAF,; 12, 108 UFCldia 221 dias; férmula: sem recomendacéo; DAF: L. reuteri; Sll: LGG;
WGO / Roma WGO 2023; Roma V 2026 constipacgéo: ndo usar. 2025: hipnoterapia forte/moderada, TCC forte; LGG na SlI;

low-FODMAP condicional e cauteloso. WGO: L. reuteri nivel 1 na célica. Roma V
publicado em 2026: classificacdo anatdmica pediatrica.
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3. Concordancias e discordancias

SBP (DC 27 + AEP/SEGHNP SIP/SIGENP HARVARD /J. ESPGHAN /WGO VEREDITO

CORRELATOS) HOPKINS
Fisiopatologia do  Descrita em Idem — Idem Idem Idem Idem Concordancia
eixo detalhe plena
Terminologia e DGBI; Roma lV; DGBI "IBS", "colic" DGF/DGBI Roma IV DGBI Roma V publicado SBP ja
critérios Roma V "nédo 2026 desatualizada

publicado” quanto a

Roma VvV

Aleitamento e Fundamental; Leite humano éo  N&o mudar Dieta materna — — Probiético em Concordancia
microbiota HMOs melhor; exclusao dieta s6 se APLV amamentados

na dieta materna materna

Ultraprocessados Dieta ocidental Sem documento Habitos Alimentacéo "Dieta — Fibras sollveis na SIl  Concordancia
/ dieta como fator; zero regulares como tradicional”; de principio
ultraprocessados (adultos) determinante  sem glaten
<2 anos (SBP néo
2024) recomendada
Probiéticos na Genérico; SBP 2010: ndo rotineiro  Nao L. reuteri Segue — L. reuteri ou BB-12 Discordancia
colica 2022: "alguma recomendar DSM 17938 ESPGHAN 10=/d 221 d em entre blocos;
evidéncia" eficaz amamentados SBP sem
posicéo
Probidticos na Né&o aborda 2010: néao; 2023: Adultos: LGGelL. Condicional: — LGG na Sl Concordancia
DAF/SII "empregados" ensaio 4 reuteri LGG, L. (moderada) parcial
sem reuteri, B. Europa/WGO;
lactis, B. SBP omissa
coagulans
Low-FODMAP "Controverso" "Ajuda alguns" S6 com — Sem — Condicional, Concordancia
em criangas nutricionista recomendacao cauteloso em cautela
forte
Terapias Modelo TCC/hipnose 22linha — Forte Superam o Hipnoterapia forte; Unanimidade
psicolégicas biopsicossocial;  eficazes ap6s 12 m convencional; TCC forte das
ndo recomenda (adultos) GIFT referéncias;
lacuna da
SBP
Farmacoterapia ISRS 12 linha em Antiespasmédicos, ADT 22 linha — Amitriptilina Antidepressivos  Amitriptilina/hortel& SBP cita ISRS
DGBI + humor hortela forte no SNE condicional; contra onde diretrizes
citalopram preferem
amitriptilina
Neuromodulacdo N&o aborda Promissora — — — JH usa IB-Stim  Condicional/moderada Lacuna da
auricular SBP
4. Sintese

Converge: a descricdo da SBP sobre o eixo microbiota-intestino-cérebro, o papel dos 1.000 dias, da amamentac¢é@o (HMOs), da via de parto
e dos antibidticos precoces é a mesma de AAP, AEP, SIGENP, Harvard e Johns Hopkins. Todos usam o termo DGBI e os critérios de Roma.

Diverge: a SBP néo traduz o conceito em conduta. Onde ESPGHAN, WGO, AEP e SIGENP recomendam probiéticos por cepa e dose (L.
reuteri DSM 17938 108 UFC/dia por =21 dias na célica de amamentados; LGG 1-3x10° na SlI), o NICE os desaconselha na célica e a AAP
(2010) néo os recomenda — o documento da SBP diz apenas que "podem ser usados como terapia”. A discordancia real esta entre Europa
continental (a favor, cepa-especifico) e Reino Unido (contra); a SBP fica fora do debate.

Lacuna mais relevante: terapias psicolégicas. ESPGHAN/NASPGHAN 2025 (hipnoterapia forte/moderada, TCC forte), SIGENP 2024
(forte), AAP e Johns Hopkins (GIFT) as colocam como primeira linha na dor abdominal funcional; a SBP menciona o modelo biopsicossocial
mas néo as recomenda.

Dr. José Roberto Stefani - www.neonatologia.com.br - Temas atualizados pela SBP - pagina 3/4



OBSERVAGOES CRITICAS

(1) O texto afirma que os resultados de Roma V "ainda nao foram publicados", mas os capitulos sairam em Gastroenterology
em 2026 — a préxima atualizacé@o deve incorporar a classificacdo anatémica pediatrica. (2) Cita ISRS como primeira linha
farmacol6gica, enquanto as diretrizes pediatricas preferem amitriptilina sob especialista e recomendam contra citalopram. (3)
Para conduta, o pediatra deve recorrer ao guia SBP de DGF no lactente (2022) e as diretrizes ESPGHAN/NASPGHAN 2025,
gue o proprio documento cita.

5. Fontes

« SBP. DC n° 27 — Interacéo entre o Eixo cérebro-intestino e a Nutricdo; SBP 2022 — DGF no lactente; SBP 2024 — Alimentacdo
complementar
« AAP 2010 — Probiotics and Prebiotics - AAP/NASPGHAN 2005 - HealthyChildren — DGBI - HealthyChildren — Colic

» NICE CG61 - NHS Colic Pathway 2023

o AEP Protocolos 2023 - AEP EnFamilia — Cdélicos

» SIGENP-SIP 2024 — IBS guidelines

« Harvard Health — gut-brain connection - Johns Hopkins — Brain-Gut Connection - Johns Hopkins GIFT Center

» ESPGHAN 2023 - ESPGHAN/NASPGHAN 2025 - WGO 2023 - Roma V 2026

= Na&o verificado diretamente: texto integral ESPGHAN 2023 e NICE CKS; paginas do Boston Children's.

Dr. José Roberto Stefani

Rua das Orquideas, 667 — Sala 203 — Medical Tower Office Premium — Indaiatuba/SP

(19) 99114-9114 - pediatra.stefani@gmail.com - www.neonatologia.com.br

Contelido de carater educativo, sem substituir a avaliagdo médica individual. Critérios, doses e condutas séo referéncia e devem ser confirmados em protocolo/bula

atualizados, individualizados e conduzidos sob especialista.
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