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INTRODUCAO

A dermatite atopica (DA) ¢ uma dermatose
inflamatoéria crénica e um dos tipos mais co-
muns de eczema, sendo o mais frequente na in-
fancia e representando cerca de 1% de consultas
pediatricas e 20% de consultas dermatoldgicas
nesta faixa etaria (ALVES, 2024). O seu quadro
clinico varia conforme a fase da doenga, contu-
do, sua principal caracteristica ¢ a xerodermia
associada a prurido constante e intenso, levando
a um processo inflamatorio da pele. De acordo
com a Sociedade Brasileira de Dermatologia
(DERMATITE ATOPICA, 2024), nesta infla-
macao hd uma alteragdo primaria da barreira
cutanea ¢ um comprometimento do sistema
imune.

Nos ultimos anos, os probidticos estao sen-
do estudados como forma de tratamento e/ ou
prevengdo para diversas doengas, como a DA
(MF et al., 2024). Eles sdo microrganismos Vvi-
vos cuja fung¢do € manter o equilibrio da micro-
biota intestinal, garantindo efeitos benéficos a
satde do individuo. Podem ser encontrados em
capsulas ou sachés, assim como no leite e em
outras bebidas fermentadas.

Tendo em vista a prevaléncia de DA na in-
fancia, o prejuizo na qualidade de vida e os re-
centes estudos com probiodticos que buscam au-
xiliar a condugdo dos sintomas da doenca (CA-
RUCCI et al., 2022), esta revisdo sistematica
visa determinar o impacto da utilizagao de pro-
bidticos no tratamento da DA por meio da me-
lhora na qualidade de vida dos pacientes.

O objetivo primdrio deste estudo foi anali-
sar o impacto da utilizagdo de probidticos no
tratamento da DA através da melhora na quali-
dade de vida, analisada por escores como o Sco-
ring of Atopic Dermatitis (SEVERITY SCO-
RING OF ATOPIC DERMATITIS, 1993). O
objetivo secundario foi determinar marcadores

laboratoriais de controle da doenga, como IgE,
eosinofilos e citocinas.

METODO

Esta revisdo sistemdtica de ensaios clinicos
randomizados (ECR) avaliou os efeitos dos
probidticos no tratamento de criangas com o di-
agnostico de DA. Para analise, uma busca siste-
matica da literatura foi realizada nas bases de
dados Medical Literature Analysis and Retrie-
val System Online (MEDLINE) via PubMed e
Literatura Latino-Americana ¢ do Caribe em
Ciéncias da Satde (LILACS) via Biblioteca
Virtual em Saude. Para as bases foram utiliza-
dos os seguintes Descritores em Ciéncias da Sa-
ude (DeCs): Probiotic OR Probiotics AND ato-
pic dermatitis AND pediatric AND children.
Excluiram-se desta revisdo sistematica os se-
guintes artigos:

e Artigos literarios

e Revisdo de literatura

e Estudos observacionais

e Comparagdo de probiodticos com outros trata-
mentos, como corticosteroides sist€émicos e 0-
leo de peixe

e Participagdo de populacdo de faixa etaria ndo
pediétrica.

e Comparagdo com doenca ndo considerada na
andlise: alergia a proteina do leite da vaca
(APLV)

Ap0s a busca sistematica na literatura, por
meio da base de dados Medical Literature An-
alysis and Retrieval System Online (MEDLI-
NE) via Pubmed, foram selecionados os artigos
que atendiam aos critérios de inclusdo e exclu-
sdo do trabalho. Utilizando-se os descritores su-
pracitados e os filtros "Randomized Controlled
Trial" e "Child-birth- 18 years" foram encon-
trados 37 artigos. Apos a triagem métodologica,
10 estudos foram elegiveis para esta revisao sis-
tematica. Ja na busca sistematica na literatura,
por meio da base de dados LILACS via Biblio-
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teca Virtual da Saude, utilizando os mesmos
descritores, filtros e critérios foi encontrado 1
artigo, ndo elegivel para esta revisdo. A busca ¢
resumida no fluxograma a seguir (Fluxograma
6.1).

Visando garantir o maior nivel de evidéncia
possivel, foi utilizada a recomendagao proposta

Fluxograma 6.1 Fluxograma PRISMA

pelo Scottish Intercollegiate Guidelines Net-
work (SIGN) 6,7, que avalia os critérios de qua-
lidade dos ensaios clinicos randomizados sele-
cionados, as perdas de pontuagdo foram descri-
tas na tabela abaixo (Tabela 6.1).

‘ Numero de relatos identificados na base de dados pesguisados (n = 183) ‘

‘ LILACS (n = 3) ‘

| PubMed (n = 180) |

| SCIELO (n=0) |

Identificagcdo

MNamero de relatos identificados apds aplicagdo dos filtros "ensaio clinico randomizado” e “Crianga: nascimentos — 18 anos”

Sele¢do

| PubMed (n = 37) |

LILACS (n=0) |

J

Nimero de relatos excluidos (n = 4)

| Mumero de relatos rastreados para leitura dos resumos (n = 14)

—_ .
| 4 artigos que abordavam a doenga

Elegibilidade

J

ndo considerados na andlise

| Namero de artigos em texto completo avaliados pela elegibilidade (n = 10) |

Fonte: *LILACS = Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dez artigos selecionados utilizaram co-
mo grupo intervencdo o uso de probiodticos nos
pacientes, sendo que um destes artigos (HY-
UNG et al., 2017) conduziu seu estudo com 3
grupos interveng¢ao, enquanto os outros 9 foram
analisados por meio de somente um grupo em
tratamento. Todos os artigos adotaram como
grupo controle o uso de placebo. Ao reunir to-
dos os ECR, o objeto de estudo se concretizou
em criancas de 4 meses - 18 anos, portadoras de
DA, totalizando 887 sujeitos. A duracdo de ca-
da ensaio variou de 8 - 16 semanas. As carac-
teristicas individuais dos estudos estdo expres-
sas na tabela neste capitulo (Tabela 6.1).

Como critério diagnostico para DA, os arti-
gos utilizaram os critérios de Hanifin e Rajka

(SOIZA & MYINT, 2019). Essa escala ¢ divi-
dida em critérios maiores € menores € sao ne-
cessarios pelo menos 3 critérios maiores, como
prurido, erupcdo na face/superficies extensoras
e tendéncia a cronicidade ou recorréncias cro-
nicas, para o diagnostico definitivo.

Para avaliagdo do objetivo primario, todos
os estudos basearam-se em uma ferramenta que
avalia a gravidade, extensdo e intensidade da
DA, conhecido como Scoring of Atopic Derma-
titis (SCORAD) (JEONG et al., 2020). Alguns
estudos (WANG et al., 2023; WO et al., 2010)
também avaliaram a melhora na qualidade de
vida dos pacientes por meio de questionarios
especificos, como o indice de qualidade de vida
dermatoldgica familiar (FDLQI) e o indice de
qualidade de vida dermatoldgica nas criangas
(CDLQD).
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Tabela 6.1 Individual characteristics of each study

CARUCCI et al. HYUN et al. WANG et al. WU et al. WESTON et al.
ANO DE
PUBLICACAO 2022 2020 2015 2015 2005
IDADE 6-36 MESES 2-13 ANOS 1-18 ANOS 4-48 MESES 6-18 MESES
Larbseitling Lactobacillus
PROBIOTICO Lactobagzllus Lactobacillus paracasei (.LP) € hamnosis MP108 Lactobacillus
rhamnosis GG pentosus Lactobacillus GG (LGG) fermentum
fermentum (LF)
GRUPO LP =55, LF= 53,
PROBIOTICO 46 41 LP+LF=5] 30 28
GRUPO
PLACEBO 45 41 53 32 28
AMOSTRA
TOTAL 91 82 212 62 56
WBLIDED) LY 16 seman: 12 seman: 3 m 8 seman: 8 sem:
SEGUIMENTO semanas semanas eses semanas semanas
Nao ha
Nao é um estudo homogeneidade Nao é um estudo
SIGN C . - - Coa
multicéntrico inicial entre os multicéntrico
grupos
WOO et al. JEONG et al. D’AURIA et al. HAN et al. GRUBER et al.
ANO DE
PUBLICACAO 2010 2020 2021 2012 2007
GRUPO Lactobacillus Lactobgcﬂlus Lactobaplllus Lactobacillus Lactobaglllus
PROBIOTICO sakei rhamnosis (GG) paracasei CBA plantarum rhamnosis GG
(LGG) RHT 320 L74 CJLP133 (LGG)
GRUPO
PLACEBO 31 33 29 44 54
AMOSTRA
TOTAL 75 66 58 83 102
TEMPO DE
SEGUIMENTO 12 semanas 12 semanas 12 semanas 16 semanas 12 semanas
Nao ha
SIGN ) ) hompgeneldade ) )
inicial entre os
grupos

Apesar de cada artigo possuir diferentes cri-

qualidade de vida das criangas com DA através

térios de inclusdo e exclusao, avaliar diferentes
faixas etarias por meio de critérios variaveis, o
objetivo desta revisao, foi analisar a melhora na

do uso de probiodticos, e os resultados estao des-
critos na tabela a seguir (Tabela 6.2).

Tabela 6.2 SCORAD comparison between the Randomized Clinical Trials

PROBIOTICOS
Inicial Final Valor p

Carucci et 32410 18+1.0 <0.05
al., Italia

Hyun et 30.4 48.6 23.6+11.0 <0.001
al., Coreia

W’;‘l‘g et LP=5093  LF=5225 LP+LF=  LP=2838 2L8F3:8 Lpzz %7F T o

T (19.42) (1685  51.9(18.9) (20.43) Q04 (1763)

Jie Wu et

ol,, 13.34 20.5 0.25
Taiwan
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Weston et

oL -8.250(-51)3.8 a -172(52;).6 a 0.03
Australia ’ ’
Woo et al., 28.8(25.1—
Corgin” 42.6(264-75.7) 12.4) 0.001
Jeong et 38.15 +7.09 242541275 03514
al., Coreia
D’ Auria et 18.7 (16.0-
ol Mtilia 225 (38:4-46.6) 213) 0.223
Han et al., 30.6+7,7 204+ 12.6 0.844
Coreia
Gruber et
al, 34.5+4.76 2535+ 15.13 0.763
Alemanha
PLACEBO
Inicial Final
Carucci et 30+ 1.0 25+ 1.0 <0.05
al., Italia
Hyun et 343+83 231497 <0.001
al., Coreia
Wang et
al., 54.08(17.06) 39.39 (18.34) <0.001
Taiwan
IO 10.12 13.42 0.03
Taiwan
Weston et
al., '4'22('2152)'6 a 12 (-20a 5) 0.83
Australia :
Woo et al., 35.8 (31.9—
Cornia 40.0(272-76.5) 30.8) 0.007
Jeonger 34494720 28.13 + 13.44 0.283
al., Coreia
D’Auria et 21,8 (19,2-
ol Mtilia 415 (37,5455 244y 0.223
Han et al., 303+ 6,8 23.8 £10.9 0.844
Coreia
Gruber et
al, 31.84+5.39 21.69 +5.39 0.729
Alemanha

Legenda: Susskind; * LP = Lactobaccilus paracasei; LF = Lactobacillus fermentum, Carucci et al: inicial = semana 0,
final = semana 16; Hyun et a/: inicial = semana 0, final = semana 12; Wang ef al: inicial = semana 0, final = semana
12, Wu et al: inicial = semana 2, final = semana 6; Weston et al: inicial = semana 0, final = semana 16; Woo et al:
inicial = semana 0, final = semana 12; Jeong et a/: inicial = semana 0, final = semana 12; D’ Auria et a/: inicial = semana
0, final = semana 12; Han et al: inicial = semana 0, final = semana 14; Gruber et al: inicial = semana 0, final = semana

12.

CONCLUSAO

A suplementac¢do com probioticos demons-
trou eficacia consistente na redu¢ao dos sinto-
mas e na atenuagao da gravidade clinica da der-
matite atopica em pacientes pediatricos, evi-
denciando seu potencial como adjuvante tera-

péutico promissor. A maioria dos estudos ana-
lisados revelou melhora significativa nos esco-
res de SCORAD, traduzindo-se em impacto po-
sitivo na qualidade de vida das criangas acome-
tidas. Esses achados refor¢am a hipdtese de que
a modulacdo da microbiota intestinal exerce pa-
pel relevante na resposta inflamatoria cutinea.
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Contudo, observou-se que grande parte dos en-
saios clinicos avaliados apresentou limitacdes
metodoldgicas, como curta duragdo, tamanhos
amostrais reduzidos e heterogeneidade nas ce-
pas e doses utilizadas. Diante disso, sdo neces-
sarios novos estudos multicéntricos, com acom-
panhamento prolongado e padronizacdo dos

protocolos de intervengdo, a fim de elucidar os
mecanismos envolvidos, confirmar a seguranga
e determinar os reais beneficios a longo prazo
da suplementacdo probidtica no manejo da der-
matite atopica infantil (CUKROWSKA et al.,
2021; D’AURIA et al., 2021; HYUNG et al.,
2017).
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