Prevencao das
Doencas Inflamatorias
Intestinais
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Como prevenir as Dlls e
porque falar de prevencao?
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Esta é uma iniciativa do GEDIIB de favorecer o acesso de Médicos, Equipe de Enfermagem, Nutricionistas e demais especialistas a uma forma lidica
de informar seus pacientes sobre aspectos decisivos das doencas. Este material foi produzido pelos profissionais do GEDIIB com o intuito de fornecer
subsidios Itdicos para Médicos especialistas explicarem as Doengas inflamatdrias intestinais aos seus pacientes




O nimero de doencas relacionadas a
desregulacao do sistema imune esta
em ascensao em todo mundo, e cada
vez mais entendemos que o estilo de
vida urbanizado, industrializado, maus
habitos alimentares, sedentarismo e

a sobrecarga emocional sao fatores
precipitantes. O desbalanco do sistema
imunolégico pode comprometer diversos
orgaos, entre eles a pele (psoriase), arti-
culacoes (artrite reumatoide, espondilo-
artropatias, etc), pulmao (asma), siste-
ma nervoso central (esclerose multipla),
olhos (uveite), além de 6rgaos do trato
gastrointestinal (doencas inflamato-

rias intestinais - DIlIs). Por vezes, essas
desordens aparecem juntas causando
um alto impacto na qualidade de vida
desses pacientes. Portanto, os fatores
de risco abordados nesta cartilha sao
importantes para prevencao dessas de-
sordens em geral, entretanto o enfoque
€ voltado para prevencao da doenca de
Crohn (DC) e Retocolite Ulcerativa (RCU).

As Dlls, incluindo a DC e RCU sao doen-
cas imunomediadas cronicas caracte-
rizadas pela presenca de um processo
inflamatorio que cursa com periodos de

atividade e outros de acalmia, com apre-
sentacao clinica variavel em que podem
estar presentes diarreia, dor abdominal,
cansaco, fraqueza e indisposicao, além
de manifestacoes extra intestinais que
podem comprometer o bem-estar dos
pacientes. Apesar do avancgo da ciéncia
a origem das DIl ainda nao é bem com-
preendida. A luz do conhecimento atual
quatro fatores tém sido diretamente
relacionados a sua causa:



A) Desregulacao do sistema de defesa
do organismo com resposta inflamatoria
exagerada ap0s a exposicao a antigenos
ambientais presentes em alimentos pro-
cessados e industrializados, infeccoes ou
tabagismo;

B) Modificacao da microbiota intestinal
com redugao do nimero de bactérias
com propriedades anti-inflamatorias e,
em contrapartida, aumento de espécies
pro-inflamatérias quando comparados
aos individuos saudaveis;

C) Predisposicao genética: mais de
200 locus de susceptibilidade foram
identificados e a concordancia das Dl
entre gémeos idénticos pode variar
entre 30 a 50%*. Entretanto esses
genes sofrem mutacoes apenas apos
longos periodos de tempo e, portanto,
nao podem ser diretamente responsa-
bilizados pelo aumento dos casos de
Dlls, nao s6 em paises industrializados
como em paises em desenvolvimento
como paises da Asia, Oriente Médio,
Africa e América do Sul;



D) Comunicacao bidirecional do cére-

bro com o intestino e a sua microbiota
através das células imunolégicas e de
neurotransmissores também tem sido
implicada como fator de exacerbacao das
Dlls. O que se sabe é que o estresse e

a hipersensibilidade dos 6rgaos modifi-
cam a resposta do paciente ao estimulo
ambiental.

Na ultima década, tem sido evidente o
crescimento da DIl em paises em de-
senvolvimento, como o Brasil, e, com o
intuito de auxiliar na reducao de novos
casos foi elaborada esta cartilha com
0s principais fatores de risco modifi-
caveis e algumas estratégias de pre-
vencgao que podem ser utilizadas pela
populacao em geral?.

1. 0 Que é Microbiota Intestinal?

A microbiota do nosso organismo é
formada por trilhGes de micro-organis-
mos (bactérias, virus, fungos, arqueas

- procariontes, sem nucleo celular) que
colonizam varias partes do nosso cor-
po3. O intestino, principalmente o intes-
tino grosso, abriga a maior parte desses

germes quando comparado com outros
locais como vagina, boca e pele. O
desenvolvimento da microbiota inicia-se
logo ao nascer e a diversidade da flora
intestinal varia com inameros fatores
ambientais abordados nesta cartilha

e sua relagao principalmente com (a)
células da parede intestinal (entero-
citos), (b) células do sistema nervoso
entérico (neuropod cells), (¢) células do
sistema endocrino intestinal (enterocro-
mafins), (d) células do sistema imune
inato e adaptativo como neutrofilos,

95% da serotonina do
corpo esta localizada no
intestino
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microrganismos patogénicos.
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Fonte: https://www.scientificamerican.com/article/microbiome-graphic-explore-human-microbiome/



tende a manter sua composicao estavel,
resistindo a intervencdes transitorias®.

Os micro-organismos ingeridos através

do consumo de suplementos probidticos
ou alimentos contaminados, tém acoes
temporarias e pontuais de forma positiva
ou negativa, respectivamente. Em metana-
lise publicada recentemente, ha evidéncia
de diferentes perfis de micro-organismos
entre pessoas saudaveis e pacientes com
DIl, com uma diminuicao consideravel do
pool de bactérias Faecalibacterium Praus-
nitzii, embora mais estudos prospectivos
s30 necessarios® https://www.scientifica-
merican.com/article/microbiome-graphic-
-explore-human-microbiome/

2. 0 Tipo de Parto Influencia na
Formacao da Microbiota Intestinal?

Estudos recentes na literatura evidencia-
ram que filhos de mulheres submetidas

a parto cesariano tiveram aumento do
risco de doencas como asma, obesidade,
doenca celiaca e diabetes tipo 1, quando
comparadas com criancas de mulheres
que tiveram parto normal®-°. A explicacao
para isto esta relacionada a exposicao,
durante o parto normal, a flora bacteriana

vaginal materna durante o nascimento,
rica principalmente em lactobacillus,
estimulando o desenvolvimento do siste-
ma imunolégico do bebé. O Brasil € um
dos paises do mundo que mais realiza
cesarianas e, difundir os conceitos dos
beneficios do parto normal € importante
para saude da populacao. Alguns estu-
dos sugerem que a flora do bebé que
nasce de parto cesariano é similar a flora
de pele/flora hospitalar, com aumento da
colonizacao por clostridium nos primeiros
trés meses de vida e retardo no desen-
volvimento de bacteroides e actinobacte-
rias®. No entanto, em metanalise publi-
cada recentemente®, nao houve diferenca
entre o risco de DIl e a via de parto,
enfatizando que essa relacao precisa ser
confirmada através de estudos prospecti-
vos e com numero maior de pacientes. O
estudo Meconium*! propoe avaliar a mi-
crobiota de mulheres gravidas com e sem
DIl e de seus bebés e em breve teremos
resultados mais precisos. O importante

€ considerar que independentemente

da via de parto, a baixa diversidade da
microbiota intestinal € que esta mais
relacionada a doencas alérgicas e imuno-
mediadas no primeiro ano de vida.
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3. Qual a Importancia do Leite Materno
na Vida das Criancas e Adultos?

Ha anos, diversas instituicoes de reco-
nhecimento internacional como Organiza-
cao Mundial da Saude - OMS, Fundo das
Nacoes Unidas para a Infancia - UNICEF,
World Alliance for Breastfeeding Action

- Alianca Mundial de A¢ao pré-Amamen-
tacao - WABA, Sociedade Brasileira de
Pediatria (SBP) entre outras, através de
muitos estudos cientificos, recomendam

o aleitamento materno exclusivo até o

6° més e complementado por uma dieta
equilibrada até dois anos ou mais, entre-
tanto isso € uma realidade em apenas
39% das maes de acordo com relatério
da OMS. Isso porque os primeiros mil
dias compreendem o periodo gestacional
e 0s dois primeiros anos de vida e sao
considerados uma etapa crucial para a
promocao de saude, crescimento e de-
senvolvimento, com a formacao de uma
microbiota intestinal equilibrada.

O leite humano é um alimento completo
com adequada combinacao de carboidra-
tos, proteinas, lipidios, vitaminas, mine-
rais, hormdnios, fatores de crescimento,
anticorpos e microorganismos com
beneficios nutricionais, imunologicos, psi-
colégicos e econdmicos. Esses microor-
ganismos, principalmente lactobacilos e
bifidobactérias, contribuem para a coloni-
zagao do intestino, propiciando o ama-
durecimento das fun¢oes digestivas e
imunolégicas da crianca, permitindo que
se tornem adultos saudaveis no futuro.
Apoiar e difundir a campanha nacional de
amamentacao, conhecida como “Agosto
Dourado” é fundamental.



4. Introducao Alimentar: quais as princi-
pais recomendacoes?

Ao longo do crescimento e desenvolvimen-
to da crianca, a alimentacao sofre diver-
sas modificacoes e isso vai impactar na
salde dos micro-organismos que habitam
seu corpo. Os recém-nascidos saudaveis
estao aptos para regular sua fome e sacie-
dade determinando o inicio da mamada, a
velocidade que sugam e quando querem
parar de mamar. A SBP orienta a introdu-

¢ao alimentar a partir dos seis meses de
vida, tanto para lactentes em aleitamento
materno quanto para aqueles alimenta-
dos com férmulas infantis, com especial
atencao a variedade de alimentos, a intro-
ducao precoce de todos o0s grupos alimen-
tares a partir da primeira papa principal,

o incentivo as refeicoes em familia e o
respeito ao ritmo da crianca, considerando
seu desenvolvimento neuropsicomotor.

Os pais devem dar o exemplo de habitos
alimentares saudaveis e proporcionar um
ambiente tranquilo.

Existem outras abordagens de inicio da ali-
mentacao complementar como o método
BLW (Baby-Led Weaning - desmame guiado
pelo bebé) proposto pela inglesa Gill Rapley
onde os alimentos devem ser ofertados em
pedacos, nao incluindo o uso de colher ou
adaptacao da consisténcia para preparar a
refeicao do lactente (amassar, triturar, des-
fiar)*. A crianca devera alimentar-se sem-
pre sentada, oferecendo uma variedade de
alimentos e estimular a interacao com eles
durante as refeicoes.

Independente de qual seja a estraté-
gia adotada o ideal € evitar a oferta de




acucares refinados, refrigerantes e ultra
processados nos primeiros 2 anos de
vida para que a crianca nao selecione o
paladar e continue com o interesse na
ingesta de frutas, legumes e verduras®®.

Importante saber que o trato digestivo é
rico em células imunes (linfécitos, macro-
fagos, neutrdfilos, etc.) e encontram-se
continuamente estimuladas pela microbio-
ta intestinal. O desajuste da colonizacao
bacteriana com o predominio de bactérias
nocivas sobre as benéficas, denominado
Disbiose, pode afetar a suscetibilidade
para doencas cronicas até a vida adulta,
com a ocorréncia de obesidade, diabetes,
doenca cardiovascular, asma, doenca
inflamatoria intestinal, alergia, psoriase e
doencas neuropsiquiatricas.

4. Que Medicamentos Podem Facilitar o
Surgimento Das Dlis?

Antibioticos: De maneira geral, quatro
principais espécies colonizam o trato
gastrointestinal humano: Bacteroidetes,
Firmicutes, Proteobacteria e Actinobacte-
ria, sendo que a maioria da composicao
bacteriana intestinal considerada sauda-
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vel sao representadas por Bacteroidetes
e Firmicutes. O uso de antibibticos, prin-
cipalmente nos primeiros anos de vida,
pode alterar a composicao da microbiota
intestinal comensal tanto a curto quanto
a longo prazo e tais alteracoes podem ser
acompanhadas por supercrescimento de
microrganismos potencialmente patogé-
nicos, que podem desencadear proces-
sos inflamatorios crénicos no intestino,
dentre estes as doencas inflamatorias
intestinais, em individuos suscetiveis*
Portanto, as exposicoes que ocorrem no
inicio da vida tém maior probabilidade de
ter um impacto duradouro na composi-



cao da microbiota intestinal. No entanto,
este processo pode ocorrer em pessoas
gue tenham predisposicao genética e
associados aos demais fatores de risco
abordados nesta cartilha.

Isotretinoina: utilizada para tratamento de
guadro grave de acne foi associada ao sur-
gimento de DIl, mas esta associa¢cao nao
se mostrou verdadeira nos estudos poste-
riores com maior nimero de individuos?®®.

Anti-inflamatérios: nao hormonais (Al-
NEs): sao muito utilizados para dores arti-
culares, independentemente da adminis-

tracao ser oral ou injetavel. Estas dores,
inclusive, podem ser manifestacoes extra
intestinais que surgem antes do apareci-
mento do quadro intestinal (sem diagnos-
tico no momento). Entretanto, a literatura
demonstra que estes medicamentos
podem precipitar novos casos de DIl ou
mesmo agravar os ja existentes®’,

Anticoncepcionais orais: geralmente
compostos por estrogénio ou progestero-
na ou ambos tém sido empregados. Os
dados relacionados ao risco de desen-
volver DC ou RCU em mulheres que utili-
Zam anticoncepcionais orais e reposicao
hormonal apés menopausa sao poucos.
Entretanto, parece existir uma associa-
¢ao entre o uso de Anticoncepcionais
orais e o risco de desenvolver DC, assim
como o uso de reposicao hormonal e o
risco para RCU, principalmente se for de
longa duracao. Este risco reduz como

a suspensao destes medicamentos. Os
mecanismos ainda sao desconhecidos.
Nao existe uma recomendacao espe-
cifica que contra indique o uso destes,
exceto em mulheres de alto risco para
DIl como as predispostas geneticamente
e tabagistas?®.
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Etanercept: medicamento utilizado no
tratamento de doencas reumaticas pode
induzir o surgimento da DC e RCU de
forma mais frequente que 0s que nao o
utilizam, principalmente em individuos
predispostos geneticamente?®.

Alguns medicamentos podem gerar,
como efeitos colaterais, danos na pa-
rede intestinal muito semelhantes aos
existentes na RCU ou na DC. Entretanto,
na sua maioria, quando suspensos, ha
uma regressao do quadro clinico e en-
doscopico. Entre estes estao o micofe-
nolato mofetil, ipilimumabe, rituximabe,
e fosfato de sddio.

6. Infeccoes na Infancia Podem Facilitar

o Desenvolvimento das DllIs?

Campylobacter sp, Salmonella sp,
Shigella sp e Yersinia sp, causadoras
de gastroenterites infecciosas tém
sido descritas como possiveis desen-
cadeadores ou exacerbadores das
Dlls. Entretanto, algumas infeccoes
parasitarias ocorridas na infancia tém
sido consideradas como protetoras,
Ou seja, capazes de reduzir a possi-

bilidade de criancas geneticamente
predispostas desenvolverem as Dlls.
Isto ndo quer dizer que nao precisem
ser tratadas?4!

7. Tabagismo: por que e como
Abandonar o Vicio?

O cigarro contém muitas substancias
quimicas como nicotina, monéxido de
carbono, radicais livres que podem pre-
judicar a salide e a maioria delas sao
cancerigenas. Fumar aumenta o risco
de bronquite cronica, doencas cardia-




cas, cancer de pulmao, bexiga, boca,
esoOfago, estbmago, pancreas e mama2°
e reduz a expectativa de vidaem 10 a
12 anos. Além disso, o tabagismo é um
fator de risco para as Dlls. Ao longo de
anos, diversos estudos demonstraram
que fumar além de aumentar o risco de
desenvolver DC, pode piorar o quadro
de quem ja tem o diagnostico, além

de aumentar o risco de complicacoes
como abscessos, fistulas e necessida-
de de cirurgia. Fumar pode promover
alteracOes na imunidade do organismo
€ na composicao das bactérias “boas”
que protegem o intestino. Outra teo-
ria € que certas substancias quimicas
produzidas pelo fumo podem alterar a
forma como o sangue flui pelo intestino,
possivelmente levando a uma diminui-
cao do fluxo sanguineo o que predispoe
a trombose, risco ja aumentado nos
pacientes com DIl. Na RCU nao ha uma
relacao de piora da doenca e tabagis-
mo e alguns estudos apontam o fumo
como fator protetor, porém os riscos de
se fumar superam quaisquer beneficios
e todos devem ser desaconselhados a
fumar, independentementemente do
tipo de DII.

A primeira coisa que o0 paciente precisa
fazer para parar de fumar é ter motivacao.
Como acontece em qualquer problema de
saulde, se a pessoa esta motivada para
enfrentar, isso faz a diferenca. A motiva-
¢ao quer dizer o quanto se quer parar de
fumar e fazer uma tentativa para superar
este desafio na vida. O tratamento do
tabagismo € baseado no apoio compor-
tamental (baseado nas mudancas com-
portamentais necessarias a enfrentar a
vida sem o tabaco) combinado em alguns
casos, se necessario, com o uso de medi-
camentos orais ou de adesivos de nicotina
para aliviar os sintomas causados pela
privacao e pode ser feita de forma gratuita
pelo SUS (centros municipais de salde) e
em diversos convénios médicos.

Uma das dificuldades enfrentadas ao ten-
tar parar de fumar € justamente o controle
dos sintomas de abstinéncia. Importante
que o paciente saiba que os sintomas de
abstinéncia sao esperados e de duracao
transitoria, e que contara com o apoio

do médico para ultrapassar essa fase. O
paciente deve evitar, nessa fase, 0 uso de
cafeina e alcool, os quais podem desenca-
dear crises (desejo de fumar).
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8. Atividade Fisica Regular e Equilibrio
no Controle Emocional: como fazer
parte da rotina?

Atividade fisica e estilo de vida saudavel
fazem parte de uma recomendacao da
OMS, pois, podem diminuir a mortalida-
de através da reducao de doencas car-
diovasculares e diminuir risco de cancer,
independentemente do indice de massa
corpérea (IMC). O exercicio fisico traz
diversos beneficios como reducao do

estresse, fortalecimento dos 0ssos e do
sistema imunolégico, melhora da massa
muscular, do bem-estar psicolégico, e
melhora da qualidade de vida.

Exercicios de leve a moderada inten-
sidade tém sido associados a risco
reduzido de constipacao, colelitiase e
doenca diverticular. Ja exercicios de
moderada intensidade estao associa-
dos a um risco reduzido de cancer co-
lorretal. Para promover e manter salde
global numa populacao de 18 a 65
anos é recomendado que pessoas reali-
zem exercicios aerdbicos de moderada
intensidade por minimo de 30 minutos
5 dias por semana ou atividade fisica
intensa durante 20 minutos 3 dias por
semana.

Embora os dados ainda sejam limita-
dos, os exercicios regulares no inicio da
vida podem ajudar a prevenir o desen-
volvimento da doenca (principalmente
DC) e modificar o curso da doenca com
beneficio nos parametros inflamatorios
e psicolégicos, promovendo qualidade
de vida. Um exemplo dessa interacao

€ a maior prevaléncia de sintomas de



ansiedade e depressao entre pacientes
com Dlls. Diferentes exercicios foram
avaliados na reducao do estresse, in-
cluindo caminhada, corrida, natacao e
yoga/meditacao, levando nao apenas a
prevencao de doencas imunomediadas
guanto a maiores periodos de remissao
dessas doencas, reducao da ansieda-
de e melhora na qualidade de vida. Os
trabalhos sugerem que o cuidado com a
salde mental se correlaciona com me-
Ihor qualidade de vida e potencialmente
reduz riscos de atividade das DII.

9. A Seguir Dicas de Alimentacao
Saudavel Direto de Uma Paciente com
Doenca de Crohn e Estudante do Curso
de Nutricao:

“A hora de consertar o telhado é quando
nao esta chovendo!”

Construir uma memoéria alimentar é
essencial. Todo mundo sabe a diferen-
ca nutricional entre uma abdbora e um
biscoito cream cracker, um suco fresco
da fruta e um de caixa. Entao na hora de
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escolher, a melhor pedida é sempre o
que vier da terra.

Atencao: gliiten e lactose nao sao os
violoes e dieta restrita pode te trazer
maleficios importantes.

Nao se exclui alimentos somente pelo que

foi sugerido na internet ou em revistas. Ne-
nhum estudo comprovou, até o momento,

que gluten e lactose causam Dlls. Por

outro lado, coorte americana recém publi-
cada com 208 mil profissionais de salde
sem DIl foram seguidos por 30 anos e hao
foi observado associacao de dieta isenta
de glaten e menor incidéncia de DII?.

E essencial: aprender a ler rétulos de
alimentos industrializados.

Alimentos industrializados nao sao viloes
e podem auxiliar no dia a dia desde que
se saiba selecionar.
Uma manteiga, por
exemplo, s6 deveria
ter dois ingredien-
tes: leite e sal; um
iogurte s6 deveria
ter leite e fermen-
to lacteo; um pao
s6 deve ter trigo,
agua, fermento e
sal; queijo deve ter
s0 leite, fermento e
sal. Crie esse habito
de leitura, de sem-
pre procurar quais
ingredientes tem o
alimento que vocé
vai ingerir.



Identifique aditivos alimentares nos
rotulos

Os aditivos alimentares sao 0s corantes,
conservantes, aromatizantes, espessantes
e emulsificantes, utilizados para que esses
alimentos durem mais tempo inibindo o
crescimento de micro-organismos, assim
como podem dar mais aroma, sabor e
textura aos alimentos de forma artificial.

A maioria vem com a sigla INS e trés
nimeros: INS 210 Acido benzéico, INS
211 Benzoato de sodio, INS 110 Amarelo
crepusculo e etc. Mas outros sao naturais,
como INS100 Curcumina, INS162 Verme-
lho da beterraba, INS E330 Acido Citrico,
INS 300 Acido Ascérbico (vit. C), INS 306
Tocoferol (Vit. E) etc?2. Ha varios estudos
gue associam emulsificantes, carragena
(INS 407) e maltodextrina com maior risco
de desenvolvimento de DII, micro inflama-
cao intestinal e modificacao na microbiota
intestinal'®. Até a polpa de frutas industria-
lizada tem conservantes. Esteja alerta!

As bactérias “do bem” vivem do que
vocé se alimenta

As bactérias que vivem no nosso intesti-

no se alimentam do que ingerimos para
produzirem outros nutrientes pra elas e
pra gente. As bactérias boas gostam de
frutas, verduras, ovos, legumes, graos,
carnes de boa qualidade. Estudos asso-
ciam que, se vocé come muito acglcar,
alimentos ultra processados, cheios de
conservantes, corantes, espessantes
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vao deixar as bactérias boas morre-

rem de fome, e vai alimentar bactérias
mas?223, As bactérias mas comecam a
ocupar outros locais nos intestinos pro-
vocando mais gases, dores intestinais,
diarreia, os nutrientes comecam a faltar,
o intestino pode iniciar o processo de
permeabilidade intestinal, aumentando
a probabilidade de desenvolver a DII.
Seja gentil com as “bichezas” do bem da
sua barriga!

Se Alimentar Bem,
Nao E Para Custar
Caro

Fugir Iéguas de qual-
quer um que sugira
que a dieta tem que
ter frutas exoticas,
castanhas super
caras, suplementos
alienigenas. Foco

em comida, comida
de verdade! Esque-
ca essa fantasia de
alimentos caros e
“especiais”, foque em
comida acessivel, seu
corpo sabe aproveitar
0 maximo do que vocé se alimenta com
comida de verdade.

Desembalem menos e descasquem
mais! A sua vida muda quando vocé
decide ser o que vocé digere! Procure
alimentos naturais, que venham para
vocé direto da terra. Frequente feiras
locais, além de estar comprando comida
de verdade, estara economizando o seu
dinheiro.



Pratique o habito de cozinhar seu pro-
prio alimento, cozinhar o basico ja faz a
diferenca na sua relacao com a comida
e o prazer de se alimentar corretamen-
te. Nao precisa ser um chef gourmet!

DICA: Tenha o YouTube como seu grande
aliado e aprenda a cozinhar. Verduras,
preferir no vapor, assim se preserva boa
parte das vitaminas. Se cozinhar em agua,
reaproveitar esse caldo rico em sopas ou
sucos. Graos de feijao, soja, lentilha, grao
de bico, orientar demolho a fim de elimi-

nar substancias desagradaveis e promo-
ver o “despertar” de outros nutrientes no
grao. Va sempre em aprender o basico, 0
pratico e a sensacao de estar se alimen-
tando bem vai te ajudar a se acostumar
com sabores mais genuinos da comida.

Frutas citricas como laranja, limao,
tangerina - baratos e sao associados ao
alto potencial protetor da DI|

Nos Gltimos anos, a literatura sugere
que o consumo diario de frutas citricas -




nas
GeEsils

e seus flavonoides - podem ajudar muito
na manutencao da saude da microbiota
intestinal®®. A fruta fresca, principalmen-
te as citricas, como laranja e limao, ou
em sucos imediatamente consumidos

e sem adocar, tém excelente potencial
preventivo anti-inflamatério.

Se nao tiver acesso a vegetais
organicos, tudo bem, se alimente com o
que estiver a seu alcance, mas busque
alimentos da melhor qualidade possivel.

Muito se tem falado que as pessoas
devem comer mais alimentos organicos,
mas, para muitas pessoas, eles ainda nao
sao acessiveis. Se vocé nao pode com-
prometer 0 seu orcamento com alimentos
organicos, tudo bem, consuma vegetais
gue vocé pode pagar e da estacao, so6 nao
deixe de consumi-los por isso.

Suplementacao de vitaminas e
minerais nao tem poderes magicos
de prevenir crohn.

A funcao do alimento vai muito além do
valor nutricional que ele apresenta. Ele tem
uma funcao social. A experiéncia sensorial

.

>

da comida tem relacao direta com a seroto-
nina produzida pelas células enterocroma-
fins do intestino. O corpo vai se satisfazer
muito mais com uma fruta, uma raiz, um
pao integral sem conservantes, do que com
suplementacao. Entenda que a molécula
de vitaminas e minerais de muitos suple-
mentos nao tém a estrutura estavel das
moléculas encontradas nos alimentos

€ por isso 0 uso deve ser excecao! Quer
protecao? Va de frutas, vegetais, legumes,
graos, carnes, leite/derivados e ovos de
boa qualidade. Na duvida, va de fibras.

Importante diminuir a ingestao de
gorduras e aciicares refinados.



De gorduras temos a manteiga, banha
de porco, leite, ovos, carnes, bacon,
azeite etc, eles nao sao maus. O que
temos que ter € um consumo ade-
quado. Margarinas e 6leos refinados/
saturados, melhor evitar. Em relagao
ao acucar, tente educar o seu paladar
ao0s poucos, dia apos dia, e diminua o
consumo.

Vitamina D - sol com protecao,
alimentacao e, se for o caso,
suplementacao temporaria em doses
adequadas de forma individualizada.

Niveis adequados de vitamina D € fator
protetor de DII, entretanto os excessos
podem ser prejudiciais. Com orientacao
médica, expor-se ao sol e ingerir leite,
peixes como sardinha, atum e salmao,
figado bovino e ovos sao boas fontes de
vitamina D. Em ultimo caso, um médico
ou nutricionista recomendara suplemen-
tacao caso esteja em baixa, mas, regula-
rizando a dieta e/ou exposicao ao sol de
forma adequada, nao ha a menor neces-
sidade de manter uma suplementacao
eterna, ainda mais que o figado estoca
essa vitamina.

Bebida alcoolica - nao é recomendado!
Entretanto, atencao.

Em nenhum lugar do mundo vao te dizer
para consumir bebida alcoéolica, e nin-
guém aqui vai fazer apologia a isto, mas,
€ natural que as pessoas consumam
com moderacao. Nao ha estudo, até

0 momento, que associe o0 desenvolvi-
mento de DIl com consumo de bebidas
alcodlicas, mas, seguindo a linha do que
ja falamos aqui, se for consumir bebidas,
sem conservantes e sem corantes. Por
exemplo: cervejas artesanais ou puro
malte; vinho sem sulfitos; destilados
como whisky, cachaca ou vodca, prefira
diluidos em sucos de frutas. Moderacao e
responsabilidade de uma pessoa adulta.

Lembre-se: Cuide de seu telhado agora!
Procure um Nutricionista com expertise
em DII.

10. Medidas de Protecao Ambiental
e Sustentabilidade: como fazer sua
parte?

A urbanizacao acelerada, a poluicao am-
biental e 0 uso de agrotoxicos vém sendo




apontados como fatores causais das
DlIs**26, Sabemos que tudo esta interli-
gado, e, para reducao da incidéncia das
Dlls, torna-se importante a maior ingestao
de alimentos organicos (sem agrotoxicos),
menos poluicao do ar, e maior contato
com a natureza e com sua biodiversida-
de. Considerando a questao da salde no
ambito mais amplo, conceito trazido pela
OMS, ela é considerada um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social
€ nao apenas por auséncia de doencas
ou enfermidades. Sao inUmeros os deter-
minantes da salde, entre eles, a questao
ambiental, muito importante no periodo

pos-pandemia COVID-19 em que 0 meca-
nismo de transmissao de doenca entre
animais e humanos vem a tona com o
desequilibrio ambiental, mudancas cli-
maticas, globalizacao e intensificacao da
producao animal.

Em setembro de 2015, lideres mundiais
reuniram-se na sede da ONU, em Nova
York, e decidiram um plano de acao para
erradicar a pobreza, proteger o planeta e
garantir que as pessoas alcancem a paz e
a prosperidade: a Agenda 2030 para o De-
senvolvimento Sustentavel, a qual contém
o conjunto de 17 Objetivos de Desenvolvi-



mento Sustentavel (ODS). Desses objeti-
vos, pelo menos doze tém relacao direta
ou indireta com a questao ambiental, que
perpassam pelos seguintes temas:

11.1 Agricultura Sustentavel de modo
a Promover Seguranca Alimentar e
Atuacao no Combate a Fome:

Falar de agricultura sustentavel é destrin-
char o conceito de agrofloresta, ou seja,
aproveitar tudo que a terra € capaz de ge-
rar sem a utilizacao de adubos quimicos,
agrotoxicos e degradacao do solo. Para
isso € necessario aumentar a diversida-
de do cultivo, ou seja, no mesmo solo,
combina-se plantio de hortalicas e legu-
minosas com frutiferas de sombreamen-
to variados. Valorizar o pequeno produtor
e as feiras organicas sao
essenciais para manté-
-las vivas.

11.2 O Cuidado com os
Residuos gerados e o
Consumo Consciente:

A adequada destinacao
dos residuos (tudo que

pode ser reaproveitado) é fundamental
para um ecossistema em sintonia com
a preservacao adequada do solo, rios
e mares. Por outro lado, rejeitos sao os
materiais que nao poderao ser reapro-
veitados e sao destinados aos aterros
sanitarios. Falando em reciclagem, é
importante entender como funciona a
coleta seletiva na sua regiao (ecycle.
com.br). As estacoes de coletas sele-
tivas utilizam lixeiras coloridas para
facilitar o descarte adequado (as mais
comuns sao: amarelo para metal; verde
para vidro; vermelho para plastico e
azul para papel e papelao). Uma dica
para guem quer comecar a reciclar:
separe e higienize os residuos sélidos
como recipientes de plastico, aluminio,
vidro e papel/papelao daqueles nao
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reciclaveis. Se no seu bairro ou con-
dominio ndo tem coleta seletiva, tome
a iniciativa e tente conscientizar seus
vizinhos da importancia em gerenciar
nossos residuos. Peca apoio na ouvido-
ria da secretaria de limpeza publica do
seu municipio.

Residuos organicos gerados no dia a
dia podem virar adubo em sistema de
compostagem. Trata-se de um processo
natural em que 0s micro-organismos,
como fungos e bactérias, sao responsa-

veis pela degradacao de matéria organica.

Esse processo pode ser acelerado com a

utilizacao de minhocas californianas,
decompondo o residuo organico em
hdmus, um material muito rico em
nutrientes e fértil. Esse processo reduz
o volume de lixo que é encaminhado
para aterros e lixdes todos os dias dimi-
nuindo a formacao de gases do efeito
estufa como o0 metano. Existem varios
sistemas de compostagem, entre eles
o da utilizacao de minhocas em caixas
de compostagem. Cascas de vegetais/
legumes, hortalicas e frutas (exceto as
citricas), borra de café, casca de ovos,
guardanapo, bucha vegetal, sao inge-
ridos pelas minhocas que produzirdo o
hdamus, fonte de adubacao extremamente
rica para o solo. Nas caixas nao podem
entrar residuos provenientes de animais
para impedir a contaminacao por moscas
entre outros insetos. Vocé precisara de
matéria seca (folha seca ou serragem)
para equilibrar a umidade das caixas e ae-
rar sua caixa pelo menos vez por semana
(o arejamento evita a formacao de maus
odores e a presenca de insetos, como as
moscas de frutas, por exemplo, o que é
importante tanto para o processo como
para o meio ambiente). Tanto a biomassa
(himus) quanto o chorume podem ser



utilizados como adubo e no controle de
pragas. Dedicar tempo ao plantio e saber
nutrir suas plantas e respeitar o tempo da
natureza ajudam no equilibrio emocional e
controle de doencas.

Evite o consumo acelerado de plasticos
através da utilizacao de sacolas
reutilizaveis, escovas de dente bambu,
canudos de metal, fraldas ecologicas,
todas sao medidas de grande impacto.
Saber que o plastico que vai parar no
rio ou no esgoto impactara diretamente
a vida marinha ja que os oceanos sao

o repositorio de boa parcela do micro
plastico (fragmentos de plasticos com
dimensoes micrométricas) produzido
em terra, é importante pra saber o
adequado destino de nossos residuos.

11.2 Gestao Sustentavel de Agua,
Bioconstrucoes e Saneamento para
Todos:

Metade da populacao mundial esta viven-
do em condicoes insalubres, sem acesso
a agua potavel, (de acordo com um rela-
torio apoiado pela ONU). A ma qualidade
da agua e a falta no suprimento, princi-

palmente nas regides de baixa renda,
afeta diretamente a salde das pessoas.
Dados recentes do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) apontam
gue um em cada dez domicilios brasilei-
ros sofre com a falta de agua pelo menos
uma vez por semana. Em um momento
critico causado pela pandemia da CO-
VID-19, a falta de condi¢coes para a higie-
nizacao multiplica os riscos de contagio
por SARS-COV2 além de outras doencas
infectocontagiosas como gastroenterites
virais, bacterianas e parasitarias (Hepa-
tite A, Giardiase, Amebiase, febre tifoide,
cOlera, ascaridiase ou lombriga e lep-
tospirose estao entre as mais comuns).
No Brasil, boa parte dos trechos de rios
sao afetados por contaminacao grave de
patogenos e a principal fonte desse tipo
de poluicao é o esgoto doméstico.

Importante combater o desperdicio da
agua de forma global. Apoiar a agricultura
sustentavel com medidas como agua de
reuso e construgao de cisternas caseiras
€ importante. Utilizar a agua do banho
para lavar o piso ou jogar no vaso sanita-
rio, sao formas de reutilizar essa substan-
cia tao importante.
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11.3 Energia Renovavel e Mobilidade
Urbana

A energia contribui de forma importan-
te para as mudancas climaticas, tota-
lizando em torno de 60% de todos os
gases de efeito estufa emitidos. Com-
bustiveis féosseis como carvao, petréleo
ou gas tém sido fontes importantes

de producao de eletricidade, mas a
queima de carbono tem impacto direto
na geracao de gases de efeito estufa,
levando a mudancas climaticas, com
impactos nocivos no bem-estar das
pessoas e no meio ambiente.

O Brasil € um pais que possui uma das
maiores matrizes energéticas renovaveis
do mundo, com 42,8% de sua producao
vinda de fontes renovaveis, como etanol,
biomassa e recursos hidricos e entre
outras. Projetos de energia renovavel,
particularmente edlica e solar, oferecem
vantagens ambientais, entretanto os cus-
tos permaneceram relativamente altos.

Mobilidade é o grande desafio das cida-
des contemporaneas, sendo ela susten-
tavel quando envolve a implantacao de

sistemas sobre trilhos, como metrés,
trens e bondes modernos (VLTs), 6nibus
“limpos”, com integracao a ciclovias,
esteiras rolantes e elevadores de grande
capacidade. Além disso, a utilizacdo de
bicicletas ou motocicletas/automoéveis
elétricos sao alternativas interessantes.
Faz parte também da mobilidade urbana
a cobranca por calcadas confortaveis,
niveladas, sem buracos e obstaculos.
Quanto mais limpo for o deslocamento no
menor espaco de tempo melhor pra vocé
e para o meio ambiente!

Faca sua parte e em 2030 teremos um
meio ambiente mais equilibrado e em
2032 reducao de 50% na incidéncia das
DIl. Nos ajude a divulgar essas informa-
coes. #GediibSustentavel
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