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RESUMO

A disbiose intestinal ¢ uma condi¢do que tem despertado grande interesse na pratica clinica
veterinaria, especialmente em caes e gatos, por afetar diretamente o equilibrio da microbiota
e, consequentemente, a saude geral do organismo. Trata-se de um estado em que ha reducao
da diversidade bacteriana e crescimento descontrolado de microrganismos potencialmente
patogénicos, resultando em prejuizos para fungdes digestivas, metabolicas, imunoldgicas e
até comportamentais dos animais. Este trabalho teve como objetivo revisar a literatura
cientifica sobre os aspectos fisioldgicos do trato gastrointestinal, a composi¢ao da microbiota
normal e os fatores desencadeantes da disbiose, destacando ainda métodos de diagnostico e
estratégias terap€uticas atualmente disponiveis. Entre os principais fatores associados ao
desenvolvimento da disbiose, destacam-se o uso frequente e indiscriminado de antibidticos,
vermifugos e anti-inflamatdrios, além de dietas industrializadas de baixa qualidade
nutricional, estresse e doencas inflamatorias intestinais cronicas. Os sinais clinicos
observados sdo variados, podendo incluir diarreia persistente, vomitos, alteracdes de apetite,
flatuléncia, perda de peso e manifestacdes dermatologicas secundarias, as quais refletem a
relacdo entre o intestino e outros sistemas organicos. O diagndstico continua sendo um
desafio, visto que exames convencionais ndo conseguem abranger toda a complexidade da
microbiota. Assim, técnicas mais modernas, como a reacdo em cadeia de polimerase
quantitativa, o sequenciamento de acido ribonucleico 16S e a técnica de hibridizagdo
fluorescente in situ, t€ém contribuido para a caracterizacdo microbiana, embora ainda tenham
custo elevado e pouco acesso na rotina veterinaria. No campo terapéutico, destaca-se a
utilizagdo de probidticos e prebidticos como ferramentas para modular positivamente a flora
intestinal, favorecendo bactérias benéficas e promovendo melhora clinica dos pacientes.
Outra abordagem inovadora ¢ o transplante de microbiota fecal, que tem demonstrado
resultados consistentes na restauragdo da eubiose intestinal em animais com quadros
refratarios. Essas estratégias, quando bem aplicadas, apresentam potencial ndo apenas para
tratar doengas gastrointestinais, mas também para prevenir recidivas e fortalecer a saude
sistémica. Conclui-se que o aprofundamento no estudo da disbiose em cdes e gatos ¢
fundamental para que clinicos veterinarios possam adotar medidas diagnosticas e
terapéuticas mais eficazes, garantindo o restabelecimento da homeostase intestinal e
promovendo bem-estar, longevidade e qualidade de vida aos animais de companbhia.

Palavras-chave: Cies; Gatos; Disbiose.

ABSTRACT

Intestinal dysbiosis is a condition that has drawn increasing attention in veterinary practice,
especially in dogs and cats, as it directly affects the balance of the microbiota and, consequently,
the overall health of the organism. It is characterized by a reduction in bacterial diversity and
uncontrolled growth of potentially pathogenic microorganisms, leading to impairments in
digestive, metabolic, immune, and even behavioral functions of animals. This study aims to
review the scientific literature regarding the physiological aspects of the gastrointestinal tract,
the composition of the normal microbiota, and the triggering factors of dysbiosis, while also
highlighting diagnostic methods and currently available therapeutic strategies. Among the main
factors associated with the development of dysbiosis are the frequent and indiscriminate use of
antibiotics, anthelmintics, and anti-inflammatory drugs, as well as low-quality industrial diets,
stress, and chronic inflammatory bowel diseases. Clinical signs are varied and may include
persistent diarrhea, vomiting, appetite changes, flatulence, weight loss, and secondary

vii



dermatological manifestations, reflecting the strong connection between the intestine and other
body systems. Diagnosis remains a challenge, since conventional examinations cannot fully
encompass the complexity of the microbiota. Thus, more advanced techniques such as
quantitative polymerase chain reaction, 16S ribonucleic acid sequencing and fluorescence in
situ hybridization, have contributed to microbial characterization, although their high cost and
limited accessibility still restrict their use in veterinary practice. From a therapeutic standpoint,
probiotics and prebiotics stand out as important tools to positively modulate the intestinal flora,
favoring beneficial bacteria and promoting clinical improvement in patients. Another
innovative approach is fecal microbiota transplantation, which has shown consistent results in
restoring intestinal eubiosis in animals with refractory conditions. When properly applied, these
strategies have the potential not only to treat gastrointestinal diseases but also to prevent
relapses and strengthen systemic health. In conclusion, advancing the study of dysbiosis in dogs
and cats is essential for veterinarians to adopt more effective diagnostic and therapeutic
measures, ensuring the restoration of intestinal homeostasis while promoting well-being,
longevity, and quality of life in companion animals.

Keywords: Dogs; Cats; Dysbiosis.
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1. INTRODUCAO

A disbiose intestinal ¢ um distirbio causado pelo desequilibrio na microbiota
gastrointestinal (TRIACCA, 2021). Essa condi¢ao pode ser caracterizada como alteragdes na
composi¢cdo de espécies bacterianas aderidas ao limen, prejudicando a funcao da microbiota
(ZIESE; SUCHODOLSKI., 2021). Durante o quadro, ocorre a diminuicdo de bactérias
benéficas e aumento de microrganismos patogénicos, 0 que compromete a integridade da
mucosa intestinal e provoca processos inflamatorios. Trata-se de uma altera¢do na composi¢ao
e na diversidade da microbiota intestinal (SUCHODOLSKI, 2016). Essa alteragdo, tanto em
aspectos funcionais quanto estruturais, pode ser estimulada por diversos fatores, como o uso
prolongado de antibioticos, anti-inflamatdrios ndo esteroidais, dietas inadequadas, inibidores
da secrecdo 4acida gastrica, eliminacdo recente de microrganismos comensais € também pela
administracao frequente de vermifugos (BELKAID; HAND, 2014; SUCHODOLSKI, 2016).
Como consequéncia, podem ocorrer disturbios gastrointestinais, além de possiveis associagoes
com condi¢des como obesidade, doengas metabdlicas, cancer e alteragdes neurologicas.
Entretanto, a relacdo entre essas condigdes e a disbiose ndo estdo completamente esclarecidas,
podendo ser causas diretas ou manifestagdes secundérias desses quadros clinicos
(SUCHODOLSKI, 2011).

O trato gastrointestinal (TGI) abriga um complexo biossistema formado por bactérias,
virus, fungos e protozoarios (SUCHODOLSKI, 2022). Em condigdes normais, as colonias no
estomago e no intestino delgado (ID) sdo controladas pela acidez e pelo movimento peristaltico
(SANTOS; VARAVALHO, 2011). Estudos mostram que a microbiota desempenha papéis
essenciais em processos vitais, como a digestdo de nutrientes, sintese de vitaminas, o
metabolismo energético, a modulagdo do sistema imune, protecdo contra patdogenos € até o
desenvolvimento neurologico e comportamental (MONDO et al., 2019; AMARAL, 2023). O
ecossistema gastrointestinal constitui uma interagdo estavel entre a microbiota residente, a
barreira epitelial, as células imunes, os mediadores e as secrecdes gastrointestinais. Embora
esses componentes possam atuar de forma independente, eles interagem entre si € sdo
fundamentais para o desenvolvimento e a funcionalidade do sistema. Caso ocorra alteracdo de
algum desses elementos, o equilibrio é rompido, favorecendo a entrada de agentes patogénicos
(FERREIRA et al., 2017).

Atualmente, o diagnostico da disbiose intestinal ainda é complexo, pois a partir da

coprocultura, que ¢ amplamente utilizada, ndo € possivel identificar a maioria das bactérias do



intestino, j& que a grande maioria sdo anaerobias estritas (DUARTE, 2020; ZIESE;
SUCHODOLSKI, 2021). Outro alternativa ¢ a dosagem de cobalamina (vitamina B12) e acido
folico, pois quando o 4cido fdlico esta alto e a cobalamina baixa, isso pode indicar disbiose.
Isso acontece porque as bactérias intestinais produzem acido folico e disputam com o corpo
pela cobalamina da alimentagdo (DUARTE, 2020). Embora o conhecimento sobre a microbiota
de caes e gatos ainda esteja em expansao, avancos nas técnicas de andlise, como a reagdo em
cadeia da polimerase quantitativa (QPCR), o sequenciamento do 4cido ribonucleico (RNA)
ribossomico 16S e a hibridizagao fluorescente in situ (FISH), tém permitido uma caracterizagao
mais precisa das comunidades microbianas intestinais desses animais (GRZESKOWIAK et al.,
2015). Para restabelecer a homeostase intestinal e a saude gastrointestinal, diferentes
abordagens terapéuticas tém sido investigadas, com destaque para o transplante de microbiota
fecal (TMF) e o uso de probidticos (ATUAHENE et al., 2024).

E importante considerar as doencas adjacentes, ja que ndo ha um método de tratamento
unico que seja capaz de corrigir os disturbios ocasionados pelos diferentes tipos de disbiose.
Entre as abordagens terapéuticas disponiveis, os antibioticos podem melhorar certos sinais
clinicos, porém seu uso prolongado pode provocar alteracdes negativas na microbiota intestinal
e favorecer o desenvolvimento de resisténcia bacteriana, sendo, portanto, indicados com
precaucao. Ademais, os probidticos apresentam poucos efeitos adversos e, em muitos casos,
auxiliam na restauracdo da funcdo da barreira intestinal. J& os prebidticos estimulam o
crescimento de bactérias benéficas, embora possam causar efeitos colaterais, como flatuléncia
e diarreia em alguns pacientes (ZIESE; SUCHODOLSKI, 2021).

Na prética clinica, o TMF tem sido bastante empregado em casos de disbiose. O
procedimento consiste na coleta de fezes de um doador saudavel, previamente avaliado, seguido
do preparo e da introdugdo do material no TGI do paciente (GREHAN et al., 2010). Estudos
realizados em caes demonstraram que o TMF foi eficaz no controle em episodios de diarreia,
promovendo melhora clinica significativa e contribuindo para o restabelecimento da microbiota
intestinal (PEREIRA et al., 2016). Além disso, foi demonstrado que o TMF pode modificar a
microbiota luminal e os metabolitos do organismo quando aplicado com sucesso (ZIESE;
SUCHODOLSKI, 2021). Sua principal vantagem consiste na capacidade de implantacao
estavel e duradoura da flora intestinal do doador no receptor (GREHAN et al., 2010).

Diante desse cendrio, o presente trabalho teve como objetivo enfatizar a importancia
do conhecimento sobre a microbiota intestinal de cdes e gatos e sua relagdo com a disbiose,
destacando como essa compreensao € essencial para o manejo clinico e terapéutico de diversas

enfermidades. Para isso, sera realizada uma revisao da literatura cientifica, abordando os
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principais estudos disponiveis sobre os métodos de diagnostico e intervengdes terapéuticas,

incluindo o uso de probidticos, antibidticos, modificagdes dietéticas e o TMF.
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2. OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL

Investigar, por meio de revisao de literatura, a relagdo entre a disbiose intestinal e a
microbiota de caes e gatos, destacando sua relevancia para o diagnostico, o tratamento e a

preven¢do de enfermidades gastrointestinais e sist€émicas em pequenos animais.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Compreender a fisiologia do TGI de cdes e gatos e sua atuacdo na composicdo da
microbiota intestinal;

e Analisar os fatores predisponentes e os mecanismos envolvidos no desenvolvimento da
disbiose intestinal;

e Identificar os principais sinais clinicos e métodos diagnosticos associados a disbiose em
caes e gatos;

e Avaliar as abordagens terapéuticas disponiveis para o tratamento da disbiose, com
€nfase no uso de probidticos, prebidticos e TMF;

e Discutir o impacto da disbiose na saude geral dos animais e sua importancia no manejo

clinico veterinario.
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3. METODOLOGIA

Este trabalho caracteriza-se como uma revisao de literatura, com o objetivo de
investigar a relacdo entre a disbiose intestinal e a microbiota de cdes e gatos, considerando sua
relevancia no manejo clinico e terapéutico de diversas enfermidades. A pesquisa bibliografica
foi conduzida no periodo de janeiro a novembro de 2025, utilizando as bases de dados SciELO,
PubMed e Google Scholar. Foram selecionadas publicagdes disponiveis nos idiomas portugués
e inglés, compreendendo o intervalo de 1995 a 2024. Os descritores utilizados na busca foram:
microbiota, caes, gatos, disbiose, diarreia, prebidticos e probioticos. Foram incluidos artigos
originais, revisdes bibliograficas, monografias, dissertagdes e teses que abordassem aspectos
relevantes da composicao e funcdo da microbiota intestinal, bem como suas alteragdes em
quadros de disbiose. Além disso, foram considerados os fatores predisponentes, como o uso
indiscriminado de antibidticos, vermifugos, dietas inadequadas, estresse e patogenos. Também
foram incluidas abordagens relacionadas ao diagnostico e ao tratamento, como o uso de

probioticos, prebioticos, antibidticos e o TMF.
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4. REVISAO DE LITERATURA
4.1 FISIOLOGIA DO TRATO GASTROINTESTINAL DE CAES E GATOS

A fisiologia do TGI de caes e gatos reflete adaptacdes evolutivas especificas, baseadas
em seus habitos alimentares naturais. Caes, com tendéncias onivoras, ¢ gatos, carnivoros
estritos, apresentam diferencas marcantes na anatomia, histologia e funcdo digestiva de seu
sistema digestorio (HE et al., 2024). A boca ¢ a porta de entrada dos alimentos e, mesmo que
nas duas espécies a mastigacdo seja minima comparada a herbivoros, ha diferencas na
composi¢ao da saliva: caes possuem pequenas quantidades de amilase salivar, enquanto gatos
praticamente ndo apresentam esta enzima, reforcando seu metabolismo voltado para proteinas
e gorduras (GENOVA et al., 2015).

O esbofago, totalmente composto por musculatura estriada nos caes e
predominantemente estriada nos gatos, atua na condugdo do alimento até o estdbmago através
de movimentos peristalticos coordenados (HE et al., 2024). O estomago de ambos ¢ simples e
unicavitario, funcionando tanto como reservatorio quanto como local de digestdo inicial,
especialmente de proteinas. O acido cloridrico produzido pelas células parietais promove um
pH acido, essencial na ativagdo da pepsina, enzima responsavel pela degradacao proteica inicial
(GENOVA etal., 2015; LOPES et al., 2021). No ID dividido em duodeno, jejuno e ileo, ocorre
uma grande por¢ao da digestdo e absor¢do dos nutrientes. A superficie interna do intestino €
altamente especializada, possuindo vilosidades e microvilosidades que aumentam
consideravelmente a area de absor¢do (HE et al., 2024). Enterdcitos, que sdo células intestinais
especializadas, atuam na absor¢ao de nutrientes, enquanto células caliciformes secretam muco,
formando uma barreira protetora que promove a integridade epitelial (FRANCA et al., 2024).
Os orgdos acessorios sdo fundamentais na digestdo. O pancreas secreta bicarbonato,
neutralizando o quimo acido que chega do estomago, e produz enzimas como amilase, lipase e
proteases, que completam a digestdo quimica dos macronutrientes (GENOVA et al., 2015). O
figado, além de fungdes metabdlicas, também produz bile, que causa a emulsificacdo das
gorduras e posterior absor¢ao de lipidios (DUTRA et al., 2011). O intestino grosso, composto
por ceco, colon e reto, ¢ mais desenvolvido nos cdes que nos gatos, refletindo a maior
capacidade dos caes para a fermentacao limitada de fibras (MILLA et al., 2022). Sua funcao
principal, porém, em caes e gatos, ¢ a absorc¢ao de adgua e eletrolitos, e a formagao do bolo fecal
(HE et al., 2024).

Caninos e felinos possuem diferengas fisiologicas relevantes no metabolismo dos

nutrientes. Os gatos, por serem carnivoros obrigatdrios, preferencialmente ndo utilizam
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carboidratos como fonte de energia, dependendo majoritariamente de aminoacidos e gorduras
(GENOVA et al.,, 2015; SUCHODOLSKI, 2011). Apresentam também um metabolismo
gliconeogénico continuo, utilizando aminoécidos para a formagao da glicose mesmo com outras
fontes energéticas disponiveis (GENOVA et al., 2015). Tal adaptagao metabolica explica como
a alta ingestdo proteica atua na geracdo da homeostase energética. A estrutura das juncdes
oclusivas das células intestinais também possui um papel importante, atuando como barreira
fisica que impossibilita a passagem indiscriminada de patégenos e antigenos (LOPES et al.,
2021). Quando integras, essas estruturas asseguram a seletividade da barreira intestinal, sendo
compostas principalmente por proteinas como claudinas e ocludinas (WERNIMONT et al.,
2020).

A interacdo constante entre a mucosa intestinal e a microbiota residente determina o
funcionamento da fisiologia intestinal. Microrganismos benéficos estimulam a secre¢do do
muco, a renovacao celular e a fungdo imunolégica, mantendo o equilibrio homeostatico
(VASCONCELOS, 2021). Nesses animais, a formac¢ao da microbiota esta diretamente ligada
ao tipo de dieta e exposicdo ambiental desde o nascimento, impactando a eficiéncia digestiva
ao longo de toda a vida do animal (SUCHODOLSKI, 2011). Em condi¢gdes normais, a
coordenacdo entre as fungdes secretora, motora e absortiva do TGI assegura o adequado
processamento do alimento e a absor¢ao de nutrientes importantes para o organismo (BRANCK
et al., 2024). Variagdes nesses mecanismos podem gerar disturbios digestivos e metabolicos
importantes, como as doengas intestinais inflamatdrias, que envolvem disfungdes na barreira
epitelial e a mudangas no metabolismo local (LOPES et al., 2021). Portanto, a fisiologia do TGI
em cades e gatos ¢ resultado de adaptagdes refinadas a seus héabitos alimentares ancestrais,
envolvendo estruturas altamente especializadas que garantem a eficiéncia digestiva, da barreira
protetiva contra os patdgenos e a conservagdo da saude sistémica (DUTRA et al., 2011; HE et

al., 2024; FRANCA et al., 2024).

4.2 MICROBIOTA INTESTINAL DE CAES E GATOS

A microbiota intestinal de cdes e gatos ¢ composta por diversos microrganismos que
coexistem em simbiose com o hospedeiro, desempenhando fungdes vitais para a saude
(VASCONCELOS, 2021). Durante o nascimento e nos primeiros instantes de vida, ocorre a
colonizagdo inicial do TGI, fortemente influenciada pelo tipo de parto e contato materno

(SUCHODOLSKI, 2011). Posteriormente, elementos como a dicta, ambiente e estado
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imunologico moldam a estruturagdo da microbiota (WERNIMONT et al., 2020; FRANCA et
al., 2024).

A composi¢do bacteriana normal do intestino dos cdes e gatos ¢ complexa e
majoritariamente dominada pelos filos Firmicutes, Bacteroidetes, Proteobacteria, Fusobacteria
e Actinobacteria, embora a proporc¢ao dessas comunidades varie entre as espécies (BRANCK
et al., 2024). Lactobacillus spp. e Bifidobacterium spp. sdo os géneros mais encontrados, sendo
especialmente predominantes em regides especificas do TGI (MILLA et al., 2022). Caes
tendem a apresentar maiores quantidades de bactérias dos géneros Lactobacillus e Clostridium,
enquanto em gatos observam-se concentracdes mais altas do género Bacteroides e filo
Firmicutes (WERNIMONT et al., 2020).

A diversidade e estabilidade da microbiota sdo essenciais na manutengdo da
homeostase intestinal. Microrganismos residentes atuam na digestdo de nutrientes nao
absorvidos pelo hospedeiro, na produgdo de vitaminas como a vitamina K e vitaminas do
complexo B, na estimulacdo do sistema imunolégico e na prevengdo da colonizagdao por
patégenos (VASCONCELOS, 2021; ATUAHENE et al., 2024). O conjunto formado pelos
microrganismos intestinais, suas atividades metabolicas e o ambiente intestinal ¢ denominado
microbioma e ¢ considerado um “6rgdo invisivel” devido a sua ampla influéncia sobre a
fisiologia animal (HE et al., 2024). A formagdo de metabolitos bacterianos, como os acidos
graxos de cadeia curta (AGCCs), € outro aspecto essencial das atribuicdes da microbiota,
promovendo energia para os enterdcitos e regulacao da resposta inflamatoria (DUTRA et al.,
2011). Estudos indicam que tais animais apresentam adaptacdes evolutivas distintas em sua
microbiota, moldadas pelas diferencas anatdomicas e fisiologicas do TGI de cada espécie
(GENOVA et al., 2015; HE et al., 2024).

A alimentacdo ¢ um dos pilares na modulacdo da microbiota intestinal. A dieta natural
ou baseada em alimentos menos processados tende a promover uma maior diversidade
microbiana, favorecendo grupos benéficos como Lactobacillus e Bifidobacterium (LIMA;
JUNIOR, 2024). Porém, dietas altamente industrializadas e pobres em fibras podem reduzir a
diversidade e favorecer microrganismos potencialmente patogénicos (FRANCA et al., 2024).
A implementagdo de prebiodticos e probidticos especificos usados na alimentacao tem sido
estudada como estratégia para estimular a colonizacdo por bactérias benéficas
(VASCONCELOS, 2021; ATUAHENE et al., 2024). Mudangas na composi¢cdo normal da
microbiota, conhecidas como disbiose, estdo relacionadas a desequilibrios funcionais e a
predisposicdo a varias doengas, tanto intestinais quanto sist€émicas (MILLA et al., 2022;

FILHO; AMARAL, 2024). Mudangas como reducao na diversidade microbiana, aumento de
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Proteobacteria e queda nos numeros de Firmicutes sdo sinais comuns de disbiose em caes e
gatos (BRANCK et al., 2024). A preservacao da diversidade bacteriana ¢ considerada um fator
protetor para a saude, reduzindo riscos inflamatérios e imunolégicos. (WERNIMONT et al.,
2020; SUCHODOLSKI, 2011; BRANCK et al., 2024)

As diferencgas entre cdes e gatos também se refletem na resposta da microbiota a fatores
ambientais. Em caes, a microbiota apresenta maior resiliéncia frente a alteragdes dietéticas e ao
uso de antibidticos, enquanto em gatos, a instabilidade microbiana ¢ mais frequente e ocasiona
alteracoes sist€émicas mais rapidamente (WERNIMONT et al., 2020; SUCHODOLSKI, 2011).
Estudos recentes apontam que a idade também exerce papel crucial: filhotes possuem
microbiota menos diversificada e mais suscetivel a distirbios, enquanto individuos adultos e
idosos exibem mudancgas naturais na composi¢ao bacteriana (BRANCK et al., 2024; FILHO;
AMARAL, 2024). Dessa maneira, a microbiota intestinal de cdes e gatos representa um
ecossistema dinadmico e vital para a homeostase organica. O aprofundamento no conhecimento
sobre sua formagdo, composi¢do e funcdo reforca sua importancia como alvo de estratégias
nutricionais e terapéuticas, visando a melhora da saude animal (SUCHODOLSKI, 2011;

BRANCK et al., 2024).

4.3 DISBIOSE

A disbiose intestinal esta relacionada a trés aspectos principais: a perda da diversidade
das bactérias intestinais, a menor estabilidade das populagdes microbianas no decorrer do tempo
e a reducao de bactérias anaerobias. — especialmente dos filos Firmicutes e Bacteroidetes —
o que favorece a proliferagdo de bactérias anaerobias facultativas da familia Enterobacteriaceae.
Essas alteragcdes podem ser favorecidas tanto por uma doenca quanto pelo tratamento de outra
condi¢do. (BRECZKO et al., 2024). Em distirbios intestinais agudos ou cronicos, observa-se
também a modificagdo de metabolitos bacterianos com a¢ao imunologica, como os AGCCs e
os acidos biliares secundarios. Reforcando o papel relevante da disbiose na fisiopatologia das
enfermidades gastrointestinais (SUCHODOLSKI, 2016).

A disbiose pode ser classificada em primaria e secundéria. A disbiose primaria, ou
idiopatica, relaciona-se a escassez da producao de imunoglobulina A ou falha genética dos
receptores do tipo Toll. Esses receptores exercem a funcdo de suportar interagdes entre
antigenos do alimento e de bactérias comensais, sem que ocorra resposta inflamatoria, sendo
ativados quando em contato com antigenos desconhecidos. (HEILMANN; ALLENSPACH,

2017). Em contrapartida sua expressao na forma secunddria, esta relacionada a insuficiéncia
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pancreatica exdcrina, imunossupressao, uso prolongado e indiscriminado de antibidticos, tendo
ainda ligacdo a fatores dietéticos, como, dietas com corantes, conservantes ¢ aromatizantes
presentes na alimentagdo, uso de anti-inflamatdrios hormonais e os ndo hormonais, pH
intestinal, toxinas ambientais, disfungdes hepaticas, uso abusivo de vermifugos sem critérios.
Como também em ocorréncia de fatores ambientais estressantes (BLAKE et al., 2019), onde
bactérias oportunistas aproveitam-se da queda de imunidade devida a alta de cortisol na corrente
sanguinea. (SANTOS; VARAVALHO, 2011). Os antibidticos atuam inibindo o crescimento
ou promovendo a morte das bactérias sensiveis. No entanto, o uso continuo ou inadequado
desses farmacos pode resultar na selecdo de microrganismos resistentes, alterando o equilibrio
da microbiota intestinal. Esse processo favorece o surgimento de bactérias multirresistentes,
como as enterobactérias multirresistentes, que apresentam resisténcia a diversas classes de
antibidticos, incluindo os betalactdmicos, fluoroquinolonas e aminoglicosideos, entre outros.
(RUPPE; ANDREMONT, 2013). Cies que apresentam diarreia aguda apresentam queda no
numero de bactérias que produzem AGCCs como Blautia spp., Ruminococcus spp.,
Faecalibacterium praunitzii e Turicibacter spp. € o resultado disso, se mostra através do
crescimento do género Clostridium spp., modificando a diversidade da microbiota,
apresentando uma distingdo significativa em relacdo as bactérias existentes no microbioma de
caes saudaveis (PILLA; SUCHODOLSKI, 2020).

Em sua apresentagdo, a forma secunddria se caracteriza através de alteracdes
anatomicas do ID como a presenga de algum corpo estranho, intussuscepcao, obstrugdo ou
neoplasias (BLAKE et al., 2019). Podendo acometer caes independente da idade (TILLEY;
JUNIOR, 2015).

4.4 SINAIS CLINICOS

Os sinais clinicos associados a disbiose intestinal variam conforme a intensidade do
desequilibrio microbiano e o grau de comprometimento do TGI. Entre as manifestagdes
gastrointestinais mais frequentes, destacam-se diarreia cronica ou recorrente, constipagao,
flatuléncia, ruidos intestinais audiveis e episodios de émese (ZIESE; SUCHODOLSKI, 2021).
Além disso, podem ocorrer alteragdes no comportamento alimentar, como hiporexia seletiva
ou, em contrapartida, hiperfagia, sugerindo interferéncia nos mecanismos de saciedade e
absorcao de nutrientes (SUCHODOLSKI, 2016).

Em alguns casos, podem ser observados manifestagdes sistémicas, incluindo

manifestagdes dermatoldgicas, como prurido, eritema e dermatite. Essas condi¢des podem estar
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relacionadas a ativagdo imunoldgica exacerbada e o comprometimento da funcdo da barreira
intestinal, favorecendo a ocorréncia de efeitos adversos a componentes alimentares
(BELKAID; HAND, 2014). A presenca dessas alteracdes podem ocasionar uma condigdo de
inflamagao intestinal cronica e desregulagdo imune associada a perda da homeostase

microbiana (SANTANA et al., 2022).

4.5 DIAGNOSTICO

Atualmente, ndo existe um método Unico para analisar a microbiota intestinal e a
disbiose. A cultura bacteriana ¢ uma técnica importante para a identificacdo de enteropatdogenos
especificos, permitindo detectar infecgdes ativas, realizar testes para avaliar a sensibilidade dos
microrganismos a antibioticos e realizar analise de genotipagem dos microrganismos isolados
uteis em estudos epidemioldgicos (SUCHODOLSKI, 2016). Entretanto, essa técnica apresenta
limitacdes, ja que grande parte das bactérias presentes no TGI sdo estritamente anaerdbias,
dificultando o cultivo na rotina laboratorial, por serem sensiveis ¢ facilmente danificadas
durante o manuseio (SUCHODOLSKI, 2016; DUARTE, 2020). Estima-se que apenas 20% das
bactérias intestinais possam ser cultivadas com métodos laboratoriais convencionais
(SUCHODOLSKI, 2016).

Outra abordagem de diagnostico € a dosagem sérica de cobalamina e folato. Nessa
analise, o aumento de acido folico e a redug¢ao de cobalamina sérica podem indicar disbiose no
paciente, uma vez que as bactérias sintetizam acido folico e ingerem cobalamina, competindo
com o hospedeiro por esse nutriente. Entretanto, trata-se de uma andlise com baixa
sensibilidade, com risco de falso-negativos (DUARTE, 2020).

Em laboratorios de pesquisa nos Estados Unidos foram aplicadas técnicas que avaliam
qPCR para analise da microbiota intestinal. Nesse teste, ¢ feita a amplificacdo dos genes do
RNA ribossomico 16S, por meio de primers capazes de detectar diversos grupos de bactérias,
possibilitando uma visdo geral das proporgdes da composi¢cdo bacteriana na microbiota total.
Entretanto, com o elevado custo e o tempo necessario para obter os resultados, esse método nao
estd amplamente disponivel para uso diagnostico de rotina. Além do qPCR, pode ser realizado
o sequenciamento do RNA ribossomico 16S, que consiste em uma técnica que realiza a leitura
da sequéncia do RNA ribossdmico 16S em todas as bactérias presentes na amostra. Esse método
permite avaliar a diversidade e composi¢do da microbiota intestinal. Outra técnica realizada ¢

o FISH, em que ¢ feito a contagem microscopica dos grupos bacterianos. Atualmente, esse
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método ¢ considerado o mais preciso para quantificar os grupos bacterianos, porém nao permite

analises de alto rendimento (SUCHODOLSKI, 2016).

4.6 TRATAMENTO
4.6.1 Modulacio intestinal e impacto sistémico: o papel do protocolo 6R

A modulacdo intestinal consiste em um conjunto de estratégias nutricionais e
terapéuticas voltadas a restaurar o equilibrio funcional da microbiota e a integridade da barreira
intestinal. Em caes e gatos, esse tipo de interven¢do vem ganhando destaque devido a sua
capacidade de influenciar diretamente diversos sistemas do organismo, como O nervoso,
digestivo, renal, dérmico, endocrino, imunoldgico e respiratdrio, evidenciando a complexidade
do chamado “eixo intestino-organismo” (BARKO et al., 2018; PILLA; SUCHODOLSKI,
2021). Inflamagdes cronicas na mucosa intestinal, muitas vezes silenciosas, podem desencadear
respostas sistémicas que comprometem a saude global do animal (SUCHODOLSKI, 2016).

Nesse cenario, a medicina veterinaria tem adaptado conceitos da medicina funcional
humana, resultando no Protocolo 6R, uma abordagem sequencial projetada para restabelecer a
saude intestinal. O protocolo envolve os seguintes passos: (1) remoc¢dao de alimentos
potencialmente inflamatdrios, aditivos quimicos e alérgenos; (2) reparo do epitélio intestinal
por meio de nutrientes especificos, como glutamina e zinco; (3) reducdo da inflamacao na
parede intestinal; (4) recuperagdo do tonus das tight junctions, estruturas essenciais para a
manutenc¢do da barreira intestinal; (5) reintroducao gradual de enzimas digestivas, prebidticos
e probidticos, respeitando a tolerancia individual do animal; e (6) reequilibrio do estilo de vida,
incluindo dieta adequada, enriquecimento ambiental, pratica de passeios € manejo do estresse.
Uma etapa final de reavaliagdo permite ajustes continuos no plano terapéutico, conforme a
evolucdo clinica observada (CERQUETELLA et al., 2010; SCHMITZ; SUCHODOLSKI,
2016). O uso planejado de probioticos, como Bifidobacterium longum BL999 e Enterococcus
lactis SF68, tem se mostrado uma estratégia eficaz para potencializar os efeitos do protocolo.
Esses microrganismos ndo apenas promovem saude intestinal, mas também podem influenciar
respostas comportamentais, imunologicas e metabdlicas em caes e gatos (BENYACOUB et al.,
2003; VEIR et al., 2007; MCGOWAN et al., 2018). Além disso, a restauracdo da mucosa
intestinal e da barreira epitelial ¢ um componente fundamental no tratamento de doencas
gastrointestinais. Isso inclui a otimizacdo da produ¢do de mucina, a restauracao do tonus das
tight junctions (Figura 1) e a diminui¢ao da inflamagao epitelial. Diversos compostos naturais

podem contribuir para esses processos: a espinheira santa atua como cicatrizante, favorecendo
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a regeneracdo da mucosa intestinal; a glutamina fornece energia aos tecidos e auxilia na
reconstru¢do das tight junctions; a arginina diminui a translocagdo bacteriana, prevenindo que
microrganismos intestinais atinjam a circula¢do sanguinea; e a glicina estimula a producao de
mucina, refor¢ando a prote¢ao da parede intestinal (BEUTHEU et al., 2013). Adicionalmente,
compostos anti-inflamatorios naturais, como curcumina e Boswellia serrata, desempenham

papel importante na redugdo da inflamagao da parede intestinal (ABDEL-TAWAB et al., 2011).
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FIGURA 01 - Representacdo das tight junctions (jungdes estreitas) e sua relagdo com a barreira
epitelial intestinal
Fonte: TURNER, 2009.

Prebioticos sdo componentes alimentares ndo digeriveis, como oligossacarideos e
polissacarideos, que estimulam seletivamente o crescimento de bactérias benéficas e ajudam a
manter o equilibrio da microbiota intestinal. Eles também podem inibir a multiplicagao de
microrganismos patogénicos, promovendo um ambiente intestinal mais saudavel (GIBSON;
ROBERFROID, 1995; ROBERFROID, 2000; MATTILA-SANDHOLM et al., 2002).

Entre os prebidticos mais estudados estdo os mananoligossacarideos,
frutooligossacarideos (FOS) e galactooligossacarideos, que desempenham func¢des importantes
na modulagdo da microbiota e na absor¢do de minerais, como célcio e magnésio (SCHOLZ-
AHRENS et al., 2023). Além disso, esses compostos podem influenciar positivamente o
metabolismo lipidico e reduzir o risco de doengas como o cancer de c6lon (ROBERFROID,
2000; SCHOLZ-AHRENS et al., 2001). A inulina, um tipo de FOS, é amplamente utilizada na
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industria alimenticia devido as suas propriedades de fibra soluvel, inodora e hipoalergénica
(SAMANTA etal., 2013).

O uso de probidticos tem se consolidado como abordagem complementar
promissora na medicina veterinaria, especialmente no manejo de disturbios gastrointestinais e
comportamentais em caes e gatos (BARKO et al., 2018; PILLA; SUCHODOLSKI, 2021). A
cepa Enterococcus lactis SF68 demonstra seguranca, capacidade de sobrevivéncia no TGI e
efeitos positivos sobre a imunidade e integridade intestinal (HOLZAPFEL et al., 2018). Da
mesma forma, Bifidobacterium longum BL999 apresenta potencial para modular respostas
comportamentais, reduzindo ansiedade, atenuando respostas ao estresse e promovendo

comportamentos sociais mais equilibrados (MCGOWAN et al., 2018).

4.6.2 Transplante de microbiota fecal em cies e gatos

O TMF tem sido uma alternativa eficaz para restaurar a homeostase intestinal em
caes e gatos com disbiose grave. O procedimento envolve a introdugdo de microbiota saudavel
no TGI do paciente, promovendo a reorganizacdo da comunidade microbiana, modulando a
resposta imunoldgica e melhorando a integridade da barreira intestinal (WINSTON et al.,
2024).

Além de auxiliar na resolu¢do de diarreias persistentes, o TMF pode favorecer a
normalizag¢do de perfis metabdlicos e contribuir para a recuperagdo geral da satide do animal
(ARAGAO et al., 2025). Apesar de seu potencial, a técnica ainda enfrenta limitacdes
relacionadas a padronizagdo dos protocolos de preparo, a escolha adequada dos doadores e a
definicdo da via de administragdo, o que evidencia a necessidade de novos estudos para

consolidar seu uso clinico veterinario (WINSTON et al., 2024).

4.6.3 Diretrizes clinicas para o transplante de microbiota fecal em animais de

companhia

O TMF ¢ um procedimento terapéutico destinado a restauracdo do equilibrio
microbiano intestinal, amplamente indicado em casos de disbiose. Para garantir sua seguranca
e eficacia, o processo segue protocolos padronizados, que se iniciam com a coleta de fezes de
doadores criteriosamente selecionados. Esses doadores passam por avaliagdo clinica e exames
laboratoriais detalhados, assegurando a auséncia de patogenos e a qualidade microbiologica da
amostra. Apds a coleta, o material ¢ armazenado sob temperaturas controladas, geralmente entre

—20 °C e —80 °C, o que preserva a viabilidade das bactérias benéficas at¢ o momento do
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processamento. O preparo da amostra envolve a producdo de uma suspensao conhecida como
slurry, obtida pela homogeneizacdo das fezes com solugdo salina estéril. Essa mistura ¢
posteriormente filtrada para remover residuos solidos. Durante o processo, adiciona-se um
crioprotetor — comumente glicerol a 10% —, cuja fungdo ¢ proteger os microrganismos
durante o congelamento e manter sua integridade até a administragdo. As formas de
armazenamento e¢ administracdo do material variam conforme a necessidade clinica e as
condi¢des do paciente. Entre as principais abordagens estdo o preenchimento de seringas
estéreis para uso por enema, a liofilizagdo do material para encapsulamento e administragao
oral, ou ainda o uso de suspensao fresca aplicada diretamente por via retal. Essas estratégias
tém como objetivo preservar a viabilidade da microbiota e otimizar os efeitos terapéuticos do
TMF em caes e gatos (WINSTON et al., 2024). A Figura 2 ilustra, de forma esquematica, as
etapas que compreendem a preparacao, filtracao, adicdo de crioprotetor e armazenamento do

material bioldgico.
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FIGURA 02 - Fluxograma das diretrizes clinicas para o processamento de transplante de
microbiota fecal.
Fonte: WINSTON et al., 2024.

4.7 PROGNOSTICO

O prognéstico da disbiose intestinal varia conforme a causa primaria e a forma como
cada animal responde ao manejo terapéutico, seja ele nutricional, probiotico ou antibidtico

(SUCHODOLSKI, 2016). Em casos leves, o desfecho tende a ser favoravel, principalmente
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quando o diagndstico e a intervengdo ocorrem precocemente e ha ajuste dietético adequado
(HONNEFFER et al., 2014).

O uso do Indice de Disbiose é essencial, ndo apenas para confirmar o diagndstico,
mas também para acompanhar a evolugdo clinica e a resposta ao tratamento, configurando-se
como um recurso importante na determinagdo do progndstico (ZIESE; SUCHODOLSKI,
2021). A restauracao da eubiose intestinal estd fortemente relacionada a melhora dos sinais
clinicos, tornando o equilibrio da microbiota um elemento central para um bom prognoéstico
(SCHMID; TOLBERT, 2024).

Por outro lado, alteragdes persistentes na microbiota gastrointestinal podem estar
associadas a recorréncia ou cronicidade de distirbios gastrointestinais em caes e gatos. Dessa
forma, terapias que busquem reestabelecer a microbiota saudavel tém papel decisivo na
obtencdo e manutengdo da remissdo prolongada nos animais afetados (ZIESE;

SUCHODOLSKI, 2021).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

A disbiose intestinal em cdes e gatos configura-se como um tema de crescente
relevancia na medicina veterindria, em virtude de sua repercussdo ndo apenas sobre o sistema
digestorio, mas também sobre a saude geral dos animais. A partir da presente revisdo de
literatura, foi possivel identificar a estreita relagdo entre a fisiologia do TGI e a composicdo da
microbiota, compreender os fatores predisponentes e os mecanismos envolvidos no
desequilibrio intestinal, bem como reconhecer os principais sinais clinicos e as estratégias
diagnosticas atualmente empregadas.

Verificou-se também que diversos fatores etiologicos, como o uso excessivo de
antibidticos, dietas inadequadas e condi¢des de estresse, contribui de forma significativa para a
instalacdo da disbiose, a qual frequentemente se manifesta por sinais inespecificos. Esse aspecto
reforca a dificuldade diagnostica, que exige a combinagdo de exame clinico detalhado, métodos
laboratoriais e, quando disponivel, recursos moleculares, como a qPCR, FISH e o
sequenciamento do RNA ribossomico 16S, os quais ainda nido s3o totalmente acessiveis a
pratica clinica de rotina.

Em relacdo ao tratamento, observou-se que abordagens voltadas para a restauracao da
eubiose, como o uso de probiodticos, prebioticos e 0 TMF, tém se mostrado promissoras, embora
demandem maior conhecimento cientifico quanto a eficacia e padronizagdo dos protocolos. De
igual modo, evidenciou-se que o manejo adequado da microbiota intestinal deve ser
considerado ndo apenas sob a perspectiva terapéutica, mas também preventiva, representando
uma ferramenta valiosa no ambito clinico.

Dessa forma, ressalta-se a necessidade de ampliar os estudos sobre a interag@o entre
microbiota e satide animal, a fim de fundamentar praticas clinicas mais eficazes. A incorporacao
desse conhecimento na rotina veterinaria ¢ essencial para promover bem-estar, prolongar a

longevidade e assegurar melhor qualidade de vida aos pacientes.
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