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Resumo

Objetivo: caracterizar o perfil nutricional e identificar a ocorréncia de sintomas
gastrointestinais na presenca de hipersensibilidade alimentar, de criangas e
adolescentes atendidos em um centro de referéncia no sul do Brasil. Método:
estudo transversal realizado por meio da aplicagdo de questiondrio em um centro
educacional para portadores do transtorno do espectro autista, na cidade de
Pelotas, RS. Foram coletados dados sociodemograficos, bem como dados
antropomeétricos e informagdes sobre dietas de exclusao, acompanhamento
nutricional e sintomas gastrointestinais dos participantes. Resultados:
Participaram do estudo 12 individuos, dos quais a maioria era do sexo masculino
(75%), crianga (91,6%) e da cor branca (91,6%). Metade dos participantes estava com
excesso de peso (25% sobrepeso e 25% obesidade), além daqueles que ja
apresentavam risco de sobrepeso (16,7%), enquanto somente 33,3% estavam
eutrdéficos. Dentre as dietas de exclusdo, as mais prevalentes foram lactose (75%),
caseina (25%) e gluten (25%), sendo que a maioria (75%) dos alunos nao fazia
acompanhamento nutricional. Avaliando presenga de sintomas gastrointestinais,
flatuléncia (33,3%) foi o mais relatado. Conclusdo: destaca-se a importancia de um
suporte nutricional adequado para este publico, uma vez que a maioria da amostra
esta com risco ou excesso de peso, além da presenca de hipersensibilidade
alimentar. Deve-se ter atencao no manejo de dietas de exclusdo e estratégias para
lidar com os sintomas gastrointestinais presentes, uma vez que sua eficacia ainda
Nao possui comprovagao cientifica para todos os casos.
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Abstract

Objective: to characterize the nutritional profile and to identify the occurrence of
gastrointestinal symptoms in the presence of food hypersensibility, of children and
adolescents attended at a referral center in southern Brazill. Method: Cross-
sectional study conducted through the application of a questionnaire in an
educational center for patients with Autistic spectrum disorder in Pelotas city, RS,
Brazil. Socio-demographic data anthropometric data, information on exclusion
diets, nutritional follow-up and gastrointestinal symptoms of the participants
were colleted. Results: Participated in these study 12 individuals, of whom the
majority were male (75%), children (91, 6%), and white color (91,6%). Half of the
participants were overweight (25% overweight and 25% obese), in addition to
those who already presented risk of overweight (16, 7%), while only 33,3% were
eutrophic. About the exclusion diets, the most prevalent were lactose (75%), casein
(25%) and gluten (25%), and most students (75%) did not goy nutritional follow-up.
Evaluating the presence of gastrointestinal symptoms, flatulence (33,3%) was the
most reported. Conclusion: The importance of a nutritional support is highlighted
for this public, since most are at risk or overweight, in addition to the presence of
allergies and food intolerances. Attention should be paid to the management of
exclusion diets and strategies to deal with the gastrointestinal symptoms present,
since its efficacy does not yet have scientific evidence for all cases.

Keywords: Autism Spectrum Disorder. Food intolerance. Nutritional status.
Gastrointestinal diseases.

INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é sinalizado a partir de atrasos precoces no
desenvolvimento de habilidades cognitivas e de comunica¢ao, bem como nas
interacdes sociais, resultando em importante dificuldade de adaptacao ao longo da
vida'. Estudos apontam que este transtorno ocorre predominantemente em individuos

do sexo masculino, com uma prevaléncia em torno de 4 meninos para 1 menina>3=.

O TEA é uma desordem que apresenta enorme variabilidade de manifestacées
clinicas, podendo se relacionar a diversos tipos de interacOes entre os genes, mas
também com fatores epigenéticos e exposicdo a fatores ambientais, o que torna um

desafio o seu diagnosticos.

Em relacdo a alteracoes fisicas, estudos apontam que individuos com TEA podem
apresentar desordens no trato gastrointestinal, tais como produ¢ao de enzimas
digestivas diminuida, permeabilidade intestinal alterada e inflamagoes da parede

intestinal. Essas alterac6es podem explicar a ocorréncia de problemas absortivos,
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alergias e intolerancias alimentares, assim como de sintomas comuns nesse publico,

tais como constipacao cronica, flatuléncia, diarreia e dor abdominal®7:9.

Na busca de melhor compreender as alteragdes relacionadas ao trato gastrointestinal,
estudos tém investigado os habitos alimentares de portadores de TEA, assim como a
utilizacdo de dietas especiais. Além da melhora dos sintomas gastrointestinais,
algumas dietas de exclusdo tém sido relacionadas com a redugdo de sintomas
comportamentais. Neste cenario, as dietas que excluem glaten e caseina sdo as mais

utilizadas, apesar de sua aplicacdo ser controversa e com evidéncias limitadas .

Outros desafios relacionados a alimentacdo de individuos com transtorno do
espectro autista sdo a seletividade alimentar e a preferéncia por alimentos ricos em
carboidratos simples, que associados ao uso de alguns medicamentos, podem
oferecer maior risco de sobrepeso e obesidade’>. Além disso, o0 excesso de peso em
individuos autistas pode ser um tanto mais dificil de evitar e reverter em comparagdo
com individuos de desenvolvimento tipico, uma vez que estes podem apresentar
além da seletividade alimentar, dificuldade em realizar exercicios fisicos e

isolamento social, que colaboram para o sedentarismo®.

Considerando o exposto, o objetivo deste estudo foi caracterizar o perfil nutricional
e identificar a ocorréncia de sintomas gastrointestinais, na presenca de
hipersensibilidade alimentar, de criancas e adolescentes atendidos em um centro de

referéncia no sul do Brasil.

METODO

Tratou-se de um estudo transversal, realizado em um centro educacional para portadores
do transtorno do espectro autista, localizado na cidade de Pelotas, RS, Brasil. A pesquisa
foi realizada entre julho de 2015 e outubro de 2018, com dados coletados por académicas
do Curso de Nutricdo da Universidade Federal de Pelotas (UFPel). Esta pesquisa
compreende um recorte de um projeto maior, previamente aprovado pelo Comité de Etica

em Pesquisa da Faculdade de Medicina da UFPel, sob o nimero: 1.130.227.

Participaram deste estudo criancas e adolescentes cujos pais relataram diagnoéstico
médico de alguma alergia e/ou intolerancia alimentar. Dos 325 individuos com TEA
elegiveis para o estudo, 15 foram selecionados. Foram excluidos da amostra aqueles
que nao faziam nenhuma dieta de exclusdo (n = 3). Os responsaveis legais assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, conforme estabelecido pela

Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Satde“.
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As informacoes referentes a dados sociodemograficos (sexo, idade e cor da pele), a
salide e a dieta foram fornecidas pelo responsavel que estava acompanhando o

estudante, por meio de um questionario préprio.

Foram coletados os dados antropométricos peso e estatura, seguindo métodos
preconizados pelo Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional®. A partir dessas
informacoes, calculou-se o indice de massa corpérea (IMC) dos individuos, podendo

assim classificar o estado nutricional dos mesmos conforme sexo e idade®7.

Quanto a presenca de alergia ou intolerancia alimentar, foi feito o seguinte
questionamento: “A crian¢a/adolescente possui alguma dieta de exclusio?”, tendo
como opg¢des de resposta: a) ndo possui; b) gliten; c) caseina; d) lactose; e) leite de
vaca; f) outros. A partir disso, foi investigado se o uso da dieta de exclusdo era devido
a diagndstico médico, e foi considerado entdo o diagnostico referido no momento da
entrevista (sem acesso a prontuario médico). Os responsaveis também informaram

se a crianga/adolescente fazia ou ndo algum acompanhamento nutricional.

Em relacdo aos sintomas gastrointestinais, foi investigado com que frequéncia a
crianga ou adolescente apresentava os seguintes sintomas: flatuléncia, constipagao,
diarreia aguda, diarreia cronica e dor abdominal, sendo possivel responder nunca,

raramente ou frequentemente.

Os dados foram categorizados da seguinte forma: sexo como feminino e masculino;
idade como crianca (0 — 10 anos) e adolescente (10 — 19 anos); cor da pele como
branca ou nao branca; estado nutricional como magreza acentuada, magreza,
eutrofia, risco de sobrepeso, sobrepeso, obesidade e obesidade grave; sintomas em

nunca, raramente e frequentemente. Os dados foram tabulados no programa

Microsoft Excel, sendo apresentados por meio de analise descritiva.

RESULTADOS

Dos 12 individuos que atenderam aos critérios de inclusdo, 9 (75%) eram do sexo
masculino, 11 (91,6%) eram criancas (média de idade de 5,9 anos), e 11 eram da cor

branca (91,6%). Salienta-se que na variavel cor da pele houve uma perda.

Na Figura 1 sdo apresentados os dados referentes ao estado nutricional dos
estudantes com TEA e alergia/intolerancia alimentar. Observou-se que a maioria da
amostra foi composta por individuos com risco ou excesso de peso, de acordo com o
IMC para a idade.
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Figura1 - Estado nutricional de criangas e adolescentes (n =12) com diagndstico de TEA e hipersensibilidade alimentar

referida. Pelotas, RS, Brasil. 2018
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Na Tabela 1 sao apresentados os dados referentes a dietas de exclusdo,

acompanhamento nutricional e sintomas gastrointestinais. E vélido destacar que

apenas um quarto da amostra fazia acompanhamento nutricional prévio ao

momento da entrevista, dos quais um participante estava eutréfico, um com

sobrepeso e um com obesidade (dados nao mostrados).

Tabela1- Dieta de exclusdo, acompanhamento nutricional e sintomas gastrointestinais de criangas e adolescentes (n

=12) com TEA e hipersensibilidade alimentar referida. Pelotas, RS, Brasil. 2018

Variavel N %
Dieta de excluséo
Gluten 3z 25,0
Caseina 3z 25,0
Lactose 9 75.0
Leite de vaca 2 16,6
Outros 2 16,6
Acompanhamento Nutricional
Sim 3 250
NEO 75,0
Flatuléncia
Nunca 417
Raramente 250
Frequentemente 333
Constipagcdo ’
Nunca 50,0
Raramente 5 417
Frequentemente 1 8,3
Continua

rasbran gl oo es

REVISTA DA ASSOCIAGAO BRASILEIRA DE NUTRIGAO

52



Laura Moreira Goularte, Lilia Schug de Moraes, Eduarda de Souza Silva, Helayne Aparecida Maieves, Lucia Rota Borges,
Anney Castro Marques, Renata Torres Abib Bertacco | Transtorno do Espectro Autista (TEA) e hipersensibilidade alimentar:
perfil nutricional e de sintomas gastrointestinais

Continuagdo da tabela 1

Variavel N %

Diarreia aguda

Nunca 8 667
Raramente 3 250
Frequentemente 1 83

Diarreia crénica

Nunca ) 100,0
Dor abdominal
Nunca 7 583
Raramente 5 41,7
Dieta de excluséo ’
Gluten 3 250
Caseina 3 25’0
Lactose 9 75:0
Leite de vaca 2 16.6
Outros 2 16:6
Acompanhamento Nutricional
Sim 3 250
Nao 9 75,0
Flatuléncia
Nunca 5 417
Raramente 3 25’0
Frequentemente 4 33’3
Constipagdo ’
Nunca 6 500
Raramente 5 41 Y7
Frequentemente 1 8’3
Diarreia aguda '
Nunca 8 66.7
Raramente 3 25,0
Frequentemente 1 8’3
Diarreia crénica '
Nunca 2 100,0
Dor abdominal
Nunca 7 583
Raramente 5 41,,7

DISCUSSAO

No presente estudo, encontrou-se maioria de criancas e adolescentes do sexo
masculino (75,0%), resultado semelhante ao que foi encontrado por outros
trabalhos>'®. Um estudo realizado por Jacquemont et al.*em 2014, traz a possivel
justificativa para esta predominancia do autismo em individuos do sexo masculino.
O estudo investigou diferencas de bases moleculares entre meninos (n=9206) e

meninas (n=6379) no que se refere ao neurodesenvolvimento de uma deficiéncia,
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mostrando que as meninas diagnosticadas com alguma alteragdo no
desenvolvimento neurolégico ou com TEA tiveram um ndmero significativamente
maior de mutagoes. No entanto, embora os dados mostrem um certo “modelo
protetor” no sexo feminino, é necessario que se faca mais replicacoes deste estudo

para confirmar o que foi concluido.

A média de idade encontrada foi de 5,9 + 2,37 anos e nenhuma crianca participante
do estudo possui idade menor que 3 anos. Este fato pode ser justificado pela
dificuldade de acesso a um servico especializado e possivelmente reflexo de um

diagnostico tardio®.

Em relacdo a presenca de excesso de peso, o presente estudo obteve 50%, além dos
16,7% de individuos que ja apresentavam risco de sobrepeso. Estes resultados foram
superiores ao obtido pelo Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional, no qual foi
encontrada na populacdo brasileira infanto-juvenil tipica uma prevaléncia entre
29,26% e 31,74% de excesso de peso, de acordo com o indice IMC para Idade*°. Em
um estudo realizado no Ceara por Caetano et al.'®avaliando o perfil nutricional de 26
criangas com TEA, foi encontrada uma prevaléncia de 38,5% de excesso de peso,
também inferior ao resultado obtido no presente estudo. Em relagao ao risco de
sobrepeso, o estudo anterior'® obteve uma prevaléncia maior (38,5%) que o estudo
atual (16,7%). Uma das possiveis justificativas ao cenario de excesso de peso
encontrado repetidas vezes pode ser devido as dificuldades que estes individuos tém
na alimentagdo, ja que muitos deles possuem seletividade alimentar e sintomas
gastrointestinais. Tais dificuldades podem levar tanto a caréncia de nutrientes
essenciais quanto a repeticio de uma rotina alimentar, sendo muitas vezes
caracterizada pelo consumo aumentado de carboidratos refinados, o que favorece

ainda mais o excesso de peso®79.

Diante da presenga de alergias e/ou intolerancias alimentares, muitas vezes é
necessario que haja restricio de determinado alimento, buscando melhora da
qualidade de vida e dos sintomas que este consumo pode acarretar. Tratando-se da
utilizacdo de dietas isentas de gliten e/ou caseina entre portadores de TEA, a maioria
dos estudos da énfase a influéncia de tais dietas como uma estratégia para amenizar
e/oumelhorar certos comportamentos, o que nao foi o foco do presente estudo. Apesar
disso, alguns deles demonstram diminuicato e melhora de sintomas
gastrointestinais®?2. Pode-se observar, entretanto, que grande parte dos estudos que

buscaram investigar os possiveis efeitos das dietas que excluem gliten e/ou caseina
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ndo tiveram evidéncias suficientes para comprovar sua eficacia?>*#. Uma revisao
realizada por Lange et al.'° concluiu que, apesar da popularidade de tais intervencoes
nutricionais excluindo gliten e caseina, varios dos estudos realizados tiveram falhas
metodologicas, e por isso ndo puderam trazer conclusdes concretas sobre o tema.
Sobre a exclusdo de lactose da dieta de individuos com TEA, ndo foram encontrados
artigos que pudessem comprovar efeitos positivos, apenas especulagdes e relatos.
Sendo assim, se faz necessario um maior aprofundamento no assunto, por meio de
investigacdes mais amplas acerca desta tematica. Diversos estudos apontam a
necessidade de acompanhamento nutricional para individuos com TEA. No que se
refere a realizacdo de dietas de exclusdo, 0 acompanhamento nutricional é ainda mais
importante para evitar a ocorréncia de deficiéncias nutricionais nestes individuos>¢->’.
Entretanto, com base no que foi exposto, é importante destacar que ainda ndo ha
evidéncias cientificas suficientes para apoiar o uso de dietas de exclusdao em pacientes

com TEA, ainda que haja acompanhamento nutricional®.

Em relacao aos sintomas gastrointestinais, um estudo brasileiro investigou os
sintomas gastrointestinais em criancas e adolescentes com TEA (n=108),
encontrando uma maior prevaléncia de flatuléncia entre os participantes?s, dado que
reforca o resultado obtido no presente estudo, em que a flatuléncia foi também a
manifestacdo mais frequente. E valido ressaltar que a maioria dos artigos acerca
desse tema sdo de revisdo, esclarecendo de forma geral os sintomas mais recorrentes
e possiveis motivos, mas sem avaliar a presenca de sintomas gastrointestinais na

populacao alvo®29,

Destaca-se como limitacdo deste estudo o diagndstico de alergia ou intolerancia
alimentar relatado, e ndo a partir de prontuario médico, além da incerteza quanto ao
entendimento dos entrevistados quando questionados sobre dietas de exclusao.
Apesar disso, os resultados apresentados sao importantes, pois permitem obter um
panorama do estado nutricional deste publico tdo particular. Ainda, de acordo com o
exposto, é imprescindivel que se fagam maiores investigacoes a respeito do consumo
alimentar e dos principais sintomas que acometem estes individuos, para que assim

sejam elaboradas estratégias de interven¢do comprovadamente eficazes.

CONCLUSAO

Os participantes do estudo eram em sua maioria do sexo masculino e apresentaram
excesso de peso. Neste cenario, o fato de uma minoria fazer acompanhamento

nutricional é preocupante, uma vez que, agregado ao excesso de tecido adiposo,
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estes individuos também apresentam alergia ou intolerancia alimentar,

necessitando de um suporte nutricional adequado.

Acerca das dietas de exclusao, destacou-se a restricdao de lactose, e como principal
sintoma a flatuléncia. Nao foram encontradas na literatura evidéncias suficientes
para apoiar o uso seguro das dietas de exclusdo. Nesse sentido, é fundamental que
haja mais investigacOes que resultem em orientac¢des nutricionais, visando o manejo
dos sintomas gastrointestinais, sem restrigdes desnecessarias. Destaca-se que ndo
é indicada a realizacdo de nenhum tipo de restricdo alimentar sem a supervisdo de

um profissional nutricionista.

Ressalta-se ainda, que o excesso de peso é um fator de risco para a saide em geral, e
que a presenca de sintomas gastrointestinais e hipersensibilidade alimentar pode
reduzir significativamente a qualidade de vida do individuo. Portanto, é necessaria

uma atengao especial ao consumo alimentar deste publico.
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