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RESUMO

A disbiose intestinal consiste no desequilibrio da microbiota intestinal e pode ser
desencadeada pelo uso de antibioticos. Este trabalho teve como objetivo analisar os
efeitos da amoxicilina sobre a microbiota intestinal e o potencial de probiéticos e
simbidticos na recuperagao desse equilibrio. Foi realizada uma revisdo narrativa da
literatura, com abordagem qualitativa, utilizando estudos das bases SciELO, PubMed
e Periodicos CAPES. Estudos especificos demonstraram reducdo da diversidade
microbiana, alteracbes na composicdo bacteriana e mudancas transitorias no
resistoma pelo uso da amoxicilina, com intensidade variavel conforme o tratamento
e as caracteristicas da populacdo. Probidticos especificos podem atenuar alguns
desses efeitos, enquanto os simbiéticos apresentam potencial, porém com evidéncias

ainda limitadas. Conclui-se que a recuperacao da microbiota depende de diferentes
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fatores e que sdo necessarios novos estudos para definir estratégias mais eficazes

apos a antibioticoterapia.

Palavras-chave: Disbiose intestinal. Microbiota intestinal. Amoxicilina. Probidticos.

Simbioticos.
ABSTRACT

Intestinal dysbiosis consists of an imbalance in the gut microbiota and may be
triggered by antibiotic use. This study aimed to analyze the effects of amoxicillin on
the gut microbiota and the potential of probiotics and synbiotics in restoring this
balance. A qualitative narrative literature review was conducted using studies from
the SciELO, PubMed, and CAPES Journals databases. The results indicate that
amoxicillin may reduce microbial diversity, alter bacterial composition, and cause
changes in the resistome, with varying intensity depending on the treatment and
population characteristics. Specific probiotics may attenuate some of these effects,
while synbiotics show potential, although evidence remains limited. It is concluded
that microbiota recovery depends on several factors and that further studies are

needed to identify more effective strategies following antibiotic therapy.

Keywords: Intestinal dysbiosis. Gut microbiota. Amoxicillin. Probiotics. Synbiotics.
INTRODUCAO

A microbiota intestinal é constituida por uma comunidade diversa de
microrganismos que colonizam o trato gastrointestinal humano e desempenham
fungdes essenciais para a homeostase do sistema, entre suas principais func¢oes
destacam-se: o metabolismo de nutrientes e a producao de acidos graxos de cadeia
curta, a modulacado do sistema imunolégico, a resisténcia a colonizac¢ado por patdgenos
e a manutencao da integridade da barreira intestinal (Senchukova, 2023). Quando
esse equilibrio funcional e estrutural é rompido, seja por alteracdo da composicao
taxondmica, reducdo da diversidade ou comprometimento das fun¢ées metabdlicas
da comunidade, configura-se a disbiose intestinal, um espectro de alteracdes e ndo
uma entidade unica (Senchukova, 2023).

O uso de antibioticos constitui um dos principais fatores associados a alteragao
da microbiota intestinal, uma vez que esses fArmacos podem exercer pressao seletiva
sobre a comunidade microbiana, modificando sua composicao, diversidade e fun¢oes
metabdlicas. Entre os antimicrobianos utilizados na pratica clinica, a amoxicilina

merece atencdo por sua ampla utilizacdo e por apresentar efeitos sobre a microbiota



que podem variar de acordo com o esquema terapéutico, a duragao da exposicao e as
caracteristicas da populagdo estudada.

A amoxicilina, betalactamico amplamente utilizado na pratica ambulatorial,
apresenta efeitos heterogéneos sobre a microbiota, dependentes da posologia e do
tempo de tratamento. Os efeitos da amoxicilina sobre a diversidade global podem ser
menos eficazes que os de outros antibidticos em certos contextos, mas nao sao
despreziveis, sobretudo quanto a selecdo de resisténcia (Silva et al., 2024).

As consequéncias geradas pela disbiose tém sido associadas a alteragdes
metabdlicas, imunoldgicas e a ampliacdo de problemas relacionados a resisténcia
antimicrobiana. A disbiose é responsavel por alteracdes no tempo de respostas
inflamatérias e ao comprometimento da barreira intestinal (Senchukova, 2023),
enquanto a exposicdo a antibiéticos pode favorecer a expansdo do resistoma
intestinal (Shayista et al., 2025). Cabe ressaltar que grande parte dessas associacdes
deriva de estudos observacionais ou experimentais, devendo ser interpretada como
associacdo, e ndo como relagao causal direta, sobretudo em humanos e no curto prazo
ap6s um unico curso de antibioticoterapia (Senchukova, 2023).

Diante desse cendrio, probidticos e simbidticos sdo propostos como
estratégias de restauracgdo do equilibrio microbiano. Probidticos sao microrganismos
vivos que, administrados em quantidades adequadas, conferem beneficio ao
hospedeiro. Simbidticos, por sua vez, correspondem, segundo o consenso da
International Scientific Association for Probiotics and Prebiotics (ISAPP), a misturas
de microrganismos vivos e substrato(s) seletivamente utilizados por microrganismos
do hospedeiro, capazes de gerar beneficio a saide (Swanson et al., 2020).

Seus mecanismos propostos incluem competicio por sitios de adesdo e
nutrientes, producdo de substancias antimicrobianas e metabdlitos benéficos, e
modulacao da resposta imune da mucosa (Silva et al., 2024). Assim, o presente estudo
busca responder a seguinte questdao: De que forma o uso da amoxicilina altera a
composicao e o equilibrio da microbiota intestinal, e em que medida probiéticos e
simbidticos podem contribuir para a atenuacdo dessas alteragdes? A relevancia do
tema se justifica pela necessidade de compreender os efeitos especificos da
amoxicilina, clinicamente, pela discussdo sobre uso racional de antimicrobianos; e
academicamente, pela analise critica das evidéncias sobre probio6ticos e simbiéticos,
evitando a superestimacao de beneficios.

Este trabalho, conduzido por meio de uma revisao narrativa da literatura com

abordagem qualitativa, tem como objetivo geral analisar os efeitos da amoxicilina



sobre a microbiota intestinal e o papel dos probiéticos e simbidticos como estratégias

de restauracdo do equilibrio microbiano.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao narrativa da literatura, de abordagem
qualitativa e carater exploratdrio, voltada a analise critica das produg¢des cientificas
acerca da disbiose intestinal induzida pelo uso de amoxicilina e seus impactos sobre
a microbiota intestinal, com enfoque nos mecanismos relacionados as alteracoes da
microbiota e no potencial restaurador de probioticos e simbioéticos.

O levantamento bibliografico foi realizado nas bases SciELO, PubMed
(National Library of Medicine) e Periédicos CAPES, por meio de artigos publicados
entre 2021 e 2026. A selegao dos descritores em portugués e inglés baseou-se nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH): Disbiose, Microbiota Intestinal,
Amoxicilina, Probiéticos e Simbidticos (Dysbiosis, Gut Microbiota, Amoxicillin,
Probiotics and Synbiotics), combinados por meio dos operadores booleanos AND e
OR. Foram incluidos artigos originais, revisdes sistematicas, dissertacdes, teses,
artigos publicados em periodicos indexados e livros de relevancia cientifica
relacionados direta ou indiretamente ao tema. Foram excluidos materiais duplicados,
incompletos, de acesso restrito ou sem relacao direta com o objetivo do estudo.
Trabalhos fora do recorte temporal foram considerados apenas quando essenciais
para a contextualizacao histérica ou conceitual da tematica em estudo.

Os estudos selecionados foram analisados quanto aos principais achados
relacionados as alteracdes da microbiota decorrentes do uso de amoxicilina e ao
potencial dos probidticos e simbiéticos na recuperacdo do equilibrio microbiano,
seguindo enfoque critico-descritivo voltado a identificar convergéncias, divergéncias

e lacunas na literatura.

REVISAO DE LITERATURA
Microbiota Intestinal e Homeostase

A microbiota é a comunidade de bactérias, virus e fungos que coexistem em
diferentes sitios do organismo, como intestino, pele, cavidade oral e pulmodes,
contribuindo com uma quantidade de informacdo genética muito superior a do
genoma humano (Hou et al,, 2022). Na comunidade bacteriana intestinal, destaca-se
pela elevada diversidade, sendo constituida predominantemente pelos filos
Firmicutes, Bacteroidetes,  Actinobacteria, Proteobacteria, Fusobacteria,

Verrucomicrobia e Cyanobacteria (Candido et al., 2024). Essa comunidade participa



da degradacgao de nutrientes, da producdo de metabdlitos essenciais, da modulagdo
imunolégica e da manuten¢do da homeostase intestinal, equilibrio que depende da
camada de muco, das juncoes estreitas entre células epiteliais e da atuagdo
coordenada da imunidade inata e adaptativa, além de fatores como idade, etnia e
caracteristicas genéticas (Candido et al., 2024). Quando esse equilibrio é rompido,
instala-se a disbiose, condi¢do associada a diversas doencas gastrointestinais, como
sindrome do intestino irritavel, doenca inflamatoéria intestinal, constipacdo cronica e

diferentes formas de diarréia (Santos et al.,, 2024).

Disbiose Intestinal e seus Mecanismos

A disbiose intestinal é frequentemente descrita como um desequilibrio na
composicdo e no funcionamento da microbiota, associado a redugdo da diversidade
microbiana, a diminui¢do de microrganismos benéficos e ao aumento de populagdes
potencialmente patogénicas. Essa caracterizacdo, no entanto, ndo representa
critérios obrigatérios e simultaneos: dependendo do contexto, a disbiose pode
envolver alteragdes composicionais e/ou funcionais isoladas, sem que todos esses
elementos estejam necessariamente presentes (Shen et al., 2025).

Entre os principais fatores associados estdo alimentacao inadequada,
envelhecimento, doengas cronicas, infec¢des gastrointestinais e, especialmente, o uso
de antibidticos. Os betalactamicos, como a amoxicilina, podem reduzir grupos
bacterianos como Bacteroides, Bifidobacterium e Lactobacillus, favorecendo
temporariamente a proliferacao de bactérias oportunistas (Dahiya; Nigam, 2023; Di
Pierro et al., 2026). A terapia antibidtica, independentemente da classe, pode induzir
a disbiose intestinal, caracterizada pela reducdo da diversidade microbiana e
alteracdes na atividade metabdlica, o que pode facilitar o surgimento de cepas
resistentes e infec¢des oportunistas (Dahiya; Nigam, 2023).

Essas alteracdes também podem reduzir bactérias produtoras de acidos
graxos de cadeia curta, como butirato, propionato e acetato, comprometendo fun¢des
relacionadas a integridade intestinal, regulacdo do pH e resposta imunolégica (Hou et
al., 2022). A disbiose pode ainda prejudicar a barreira intestinal, aumentando sua
permeabilidade e facilitando a passagem de componentes bacterianos, como o
lipopolissacarideo (LPS), para a circulagdo. Esse processo pode ativar respostas
inflamatorias por meio do receptor TLR4 e contribuir para um estado de inflamagao
persistente (Shen et al., 2025).

As consequéncias da disbiose podem ocorrer tanto no intestino quanto de

forma sistémica. Entre as manifestacdes associadas estdo diarreia relacionada ao uso



de antibidticos, infeccdo por Clostridioides difficile, sindrome do intestino irritavel e
doencas inflamatoérias intestinais. Também existem associacdes com alteracoes
metabolicas e imunolégicas, como obesidade, resisténcia a insulina e doengas
cardiovasculares (Dahiya; Nigam, 2023; Hou et al., 2022). Essas associa¢des, contudo,

ndo permitem estabelecer de forma isolada se ha relagdes causais de forma direta.

Uso de Antibioticos e Altera¢des da Microbiota Intestinal

A antibioticoterapia constitui importante pressao seletiva sobre a microbiota
intestinal, produzindo alteracdes que podem envolver tanto a composicao da
comunidade microbiana quanto seu funcionamento metabélico. Além das mudangas
na diversidade, o uso desses farmacos pode selecionar microrganismos portadores
de genes de resisténcia, ampliando as alteragdes relacionadas ao resistoma intestinal
(Dahiya; Nigam, 2023).

O uso inadequado desses medicamentos também favorece a expansdo de
bactérias oportunistas e contribui para o aumento da resisténcia bacteriana (Cunha
etal., 2023).

Além da composicdo bacteriana, a antibioticoterapia pode alterar o resistoma
intestinal, definido como o conjunto de genes de resisténcia presentes na comunidade
microbiana. A selecdo desses genes representa uma preocupacao importante, pois
seus efeitos podem permanecer mesmo apds a recuperacdo parcial da composi¢do da
microbiota (Dahiya; Nigam, 2023).

A intensidade e a dura¢do dessas altera¢des variam conforme o antibidtico
utilizado, duragao do tratamento, idade e condig¢des clinicas do individuo. Estudos
realizados em criancas e em adultos demonstram que a microbiota pode sofrer
alteracdes durante a antibioticoterapia, mas a magnitude e o tempo de recuperagdo
diferem entre as populagdes estudadas (Dierikx et al., 2024; Fortunato; Brito Roder;
Menezes, 2023). Assim, resultados obtidos em determinado grupo ndo devem ser

automaticamente generalizados para outras populac¢des.

Amoxicilina e Indug¢ao da Disbiose Intestinal

Entre os betalactimicos, a amoxicilina, isolada ou associada ao A&cido
clavulanico, esta entre os farmacos mais prescritos na pratica clinica, o que justifica
estudos especificos sobre seus efeitos na microbiota intestinal em humanos e em
modelos animais.

Em adultos saudaveis, ensaio clinico randomizado avaliou amoxicilina

associada ao clavulanato (AMC) por sete dias, associada a iogurte com



Bifidobacterium animalis subsp. lactis BB-12 ou iogurte controle, ao longo de catorze
dias. A antibioticoterapia reduziu os niveis fecais de acetato em ambos os grupos e
diminuiu o indice de diversidade de Shannon ja no sétimo dia; contudo, essa redugdo
foi maior e mais sustentada no grupo controle do que no grupo probidtico, que
apresentou menor queda de AGCC e perfil taxon6mico mais estavel (Merenstein et al,,
2021). Como o desfecho refere-se a associacdo amoxicilina/clavulanato, nao é
possivel atribuir os efeitos exclusivamente a amoxicilina.

Em criancas de 6 a 59 meses com desnutricio aguda grave, tratadas
ambulatorialmente com amoxicilina isolada por sete dias em Madarounfa (Niger),
houve reduc¢do imediata da riqueza do microbioma (de 37,6 para 27,7 espécies) e do
indice de Shannon (de 2,18 para 1,55) ja na primeira semana, com aumento
transitorio de genes de resisténcia (de 4.800 para 6.044 leituras por quilobase por
milhdo), retornando aos valores basais em cerca de trés semanas (Schwartz et al,,
2023). Por se tratar de populacdao com desnutricao aguda grave, tais achados nao
devem ser generalizados a criangas eutroficas ou a adultos.

Em contexto de infec¢des comuns da infancia (otite média aguda, faringite
estreptocdcica, escarlatina), estudo multicéntrico com criancas de 3 a 12 anos
tratadas com amoxicilina ou amoxicilina/clavulanato comparou um grupo
suplementado com Bifidobacterium breve PRL2020 (cepa com resisténcia intrinseca
a esses antibioticos) a um grupo controle. A incidéncia de diarréia foi maior no grupo
controle (28%) do que no grupo probidtico (8,45%), e o esquema com clavulanato
induziu diarreia mais frequente (20,5%) do que a amoxicilina isolada (7,9%). A
riqueza da microbiota reduziu-se significativamente em ambos os grupos, sem
diferenca atribuivel ao probiotico, sugerindo que essa perda decorre primariamente
da acdo antibiotica; em nivel de filo, Bacteroidetes e Proteobacteria aumentaram e
Firmicutes diminuiu em ambos os grupos, mas Actinobacteria reduziu-se apenas no
grupo controle, associado ao aumento de Bifidobacterium (sobretudo B. breve) no
grupo tratado (Di Pierro et al., 2026).

Em modelo animal, ratos Wistar Han que receberam amoxicilina oral
apresentaram reducdo de bactérias produtoras de butirato (Lachnospiraceae,
Ruminococcaceae), aumento de Enterobacteriaceae e queda de AGCC cecais durante
o tratamento. O metaboloma cecal recuperou-se integralmente sete dias apos a
suspensdo, enquanto a composicdo do microbioma permaneceu significativamente
distinta da observada antes do tratamento (Bermudez-Sanchez et al, 2025).
Tratando-se de modelo murino, esses resultados ndo podem ser diretamente

aplicados para seres humanos.



Em conjunto, os estudos sobre amoxicilina, isolada ou associada a clavulanato,
demonstram alteracdes na riqueza e diversidade microbiana, na abundancia de
grupos bacterianos relacionados ao metabolismo de AGCC e, em determinados
contextos, no resistoma intestinal. A magnitude e a duracao dessas altera¢des variam
conforme o esquema terapéutico, a faixa etaria e as caracteristicas clinicas da

populagdo estudada (Merenstein et al., 2021; Di Pierro et al., 2026).

Consequéncias da Disbiose Associada a Antibioticoterapia

Além das alteracdes na composicdo da microbiota, os estudos analisados
mostram que a recuperacdo apds a antibioticoterapia pode ocorrer de maneira
diferente entre os seus componentes. No modelo em ratos Wistar Han, a disrupg¢ao
metabodlica mostrou-se reversivel em prazo curto, com recuperacdo completa do
metaboloma cecal sete dias apds a suspensdo, enquanto a composi¢do taxondmica
permaneceu alterada, indicando que a recuperacdao funcional pode preceder a
recuperacao estrutural (Bermuadez-Sanchez et al., 2025).

Essa diferenca também pode ser observada em relagdo ao resistoma. Em
criangas com desnutricdo aguda grave tratadas com amoxicilina, Schwartz et al.
(2023) observaram aumento transitério de genes de resisténcia durante o
tratamento, com retorno aos niveis basais aproximadamente trés semanas apoés a
exposicdo. O achado indica que as alteragoes relacionadas a resisténcia
antimicrobiana também podem apresentar uma dinamica prépria durante o periodo
de recuperacao. Assim, a avaliagdo dos efeitos da antibioticoterapia ndo deve se
limitar as mudanc¢as na composi¢cdo ou na diversidade bacteriana, especialmente
quando se considera a possibilidade de alteragdes funcionais e relacionadas a
resisténcia.

Entre as consequéncias gastrointestinais, a diarreia associada a antibioéticos foi
evidenciada no estudo pediatrico com amoxicilina e amoxicilina/clavulanato, com
incidéncia maior no grupo controle do que no grupo suplementado com B. breve
PRL2020 (Di Pierro et al,, 2026), achado convergente com revisdes que apontam a
diarreia associada a antibioticos e as infec¢des recorrentes por C. difficile como
desfechos caracteristicos da disbiose induzida por antibioticoterapia em geral
(Dahiya; Nigam, 2023).

A literatura também descreve possiveis associacdes entre alteracdes da
microbiota decorrentes da antibioticoterapia e condigdes como obesidade, diabetes
tipo 2, doencgas cardiovasculares, alteragdes inflamatorias e alteragdes relacionadas

ao eixo intestino-cérebro. No entanto, para o contexto especifico da amoxicilina, essas



associacoes sdo sustentadas principalmente por evidéncias indiretas e revisdes
narrativas, ndo permitindo estabelecer uma relacdo causal entre o uso desse
antibiotico e esses desfechos (Silva et al., 2024; Candido et al., 2024; Dahiya; Nigam,
2023). Por esse motivo, esses possiveis efeitos devem ser interpretados com cautela
e diferenciados daqueles diretamente observados nos estudos incluidos nesta
revisao.

De modo geral, os estudos avaliados indicam que a recuperag¢do da microbiota
apos a antibioticoterapia ndo ocorre necessariamente de forma simultanea em todos
0s seus componentes. A recuperacdo metabdlica, as alteracdes na composicdo
bacteriana, a dindmica do resistoma e os desfechos clinicos podem apresentar
comportamentos distintos. Esse aspecto é importante para a discussado de estratégias
destinadas a restauracdo da microbiota, uma vez que a auséncia de recuperagao
completa da diversidade ndo significa, necessariamente, auséncia de recuperacao
funcional ou de beneficio clinico. Da mesma forma, a melhora observada em um tnico
parametro ndo é suficiente para afirmar que a microbiota tenha retornado

integralmente a condi¢do anterior ao tratamento.

Probioticos na Restauragao da Microbiota Intestinal

Probidticos sdo microrganismos vivos que, quando administrados em
quantidades adequadas, podem proporcionar beneficios a satide do hospedeiro. Seus
mecanismos incluem competicdo com microrganismos potencialmente patogénicos,
producgdo de substancias antimicrobianas e metabdlitos benéficos e modulagao da
resposta imunologica intestinal (Souza et al., 2022).

Apesar do potencial dos probioticos, as evidéncias disponiveis nao
demonstram um efeito uniforme sobre a recuperacdo da diversidade microbiana.
Metanalises indicam elevada heterogeneidade entre os estudos, principalmente em
relacdo as cepas utilizadas, doses, duracdo do tratamento e caracteristicas das
populagdes avaliadas (Elias et al., 2026).

Algumas cepas apresentaram resultados especificos. Em adultos tratados com
amoxicilina/clavulanato, a suplementag¢ao com Bifidobacterium animalis subsp. lactis
BB 12 esteve associada a menor reducdo do acetato e maior estabilidade da
microbiota (Merenstein et al, 2021). Em criancas tratadas com amoxicilina ou
amoxicilina/clavulanato, Bifidobacterium breve PRL2020 foi associada a menor
ocorréncia de diarreia e a manuteng¢do de determinados grupos bacterianos, embora

ndo tenha impedido a reducdo da riqueza microbiana (Di Pierro et al., 2026).



Osresultados sugerem que os efeitos dos probiéticos sao dependentes da cepa,
da intervencao e do desfecho avaliado, ndo permitindo extrapolar beneficios

observados para a restauragdo total da microbiota.

Simbioticos na Recuperacao do Equilibrio da Microbiota

Os simbioticos correspondem a misturas compostas por microrganismos
vivos e substratos seletivamente utilizados por microrganismos do hospedeiro,
capazes de conferir beneficio a saude (Souza et al., 2022). Diferem dos probioticos
isolados por associarem a cepa microbiana a um substrato destinado a favorecer
especificamente sua sobrevivéncia, colonizagdo e atividade metabodlica no ambiente
intestinal; segundo a classificagcdo de consenso adotada por diretrizes internacionais
sobre o tema, essa combina¢do pode ser complementar, quando cada componente
atua de forma independente, ou sinérgica, quando o substrato é selecionado
especificamente para ser utilizado pelo microrganismo coadministrado (WGO, 2023).

Do ponto de vista tedrico, a associacdo entre uma cepa probidtica e um
substrato seletivamente utilizado por microrganismos pode favorecer a
sobrevivéncia e a atividade metabdlica da cepa, sustentando o interesse dos
simbidticos como estratégia para recuperacdo da microbiota apds a
antibioticoterapia (Souza et al.,, 2022). Entretanto, as evidéncias especificas sobre sua
utilizagdo apds o tratamento com amoxicilina ainda sao limitadas (Dahiya; Nigam,
2023).

As evidéncias experimentais reunidas nesta revisdo que permitem avaliar
diretamente formula¢bes associadas a substratos seletivos em contexto de
antibioticoterapia com amoxicilina sdo limitadas. Essa lacuna é coerente com o
padrao geral observado nesta revisdao: assim como ocorre com o0s probidticos, a
resposta aos simbioticos depende da composicado especifica da formulagdo, da dose,
da duragdo da intervencgao e das caracteristicas da populacdo estudada, ndo havendo,
no conjunto de estudos reunidos, evidéncia suficiente para sustentar sua indicagao
como solugdo universal para a disbiose induzida pela amoxicilina.

Assim, os simbidticos devem ser compreendidos como uma estratégia
teoricamente promissora, potencialmente capaz de potencializar a atividade de cepas
probidticas especificas ja estudadas em contexto de disbiose por amoxicilina, mas
cuja eficacia direta na restaura¢do da microbiota ap6s esse antibiético carece, com
base nos estudos aqui reunidos, de evidéncia experimental robusta e consistente o

suficiente para justificar recomendagdo generalizada.



DISCUSSAO

Os estudos analisados indicam que a amoxicilina pode alterar a microbiota
intestinal, mas a intensidade e a duracao dessas alteracdes variam conforme o
esquema terapéutico e as caracteristicas da populagdo estudada. Essa
heterogeneidade ¢é importante para fazer interpretacio dos resultados,
especialmente porque parte das evidéncias provém de populagdes pediatricas
especificas e de modelos animais.

Um dos resultados mais frequentes foi a reducao da riqueza e da diversidade
da microbiota. No entanto, essas mudang¢as ndo ocorreram com a mesma intensidade
em todos os estudos, houve variagdo entre as populagdes e os esquemas terapéuticos,
0 que ajuda a reforgar que os efeitos da antibioticoterapia dependem tanto das
caracteristicas do medicamento quanto das condi¢des do individuo que o utiliza.

A associacdo com o clavulanato também deve ser considerada uma limitacao
na interpretacdo dos resultados disponiveis. Tanto Di Pierro et al. (2026) quanto
Merenstein et al. (2021) avaliaram esquemas contendo amoxicilina com clavulanato
em parte de seus desfechos, de modo que as alteracdes observadas nestes estudos
ndo podem ser atribuidas a amoxicilina.

Outro resultado que chama atencao é que a recuperacdo da microbiota pode
acontecer de maneiras diferentes. No estudo realizado com ratos Wistar Han, o
metaboloma cecal voltou aos valores observados antes do tratamento sete dias apés
a suspensdo da amoxicilina, enquanto a composi¢do da microbiota ainda permanecia
alterada (Bermudez-Sanchez et al, 2025). Esse achado sugere que as funcoes
metabdlicas da microbiota podem se recuperar antes que sua composicdo volte
completamente ao estado inicial. Dessa forma, avaliar apenas a diversidade ou a
composicao das bactérias pode ndo ser suficiente para determinar se a microbiota
realmente se recuperou.

As alteracdes relacionadas a resisténcia antimicrobiana também merecem
atencdo. Em criancas com desnutricao aguda grave, o tratamento com amoxicilina
esteve associado a um aumento transitério de genes de resisténcia, que retornaram
aos valores basais aproximadamente trés semanas ap0ds o tratamento (Schwartz et
al., 2023). Esse resultado amplia a interpretacao dos efeitos da antibioticoterapia,
pois as alteracdes no resistoma podem apresentar dinamica diferente daquela
observada na composicdo taxonémica. Assim, a recuperacdo aparente da diversidade
microbiana ndo necessariamente representa a recuperagcdo completa do ecossistema

intestinal.



Em relacdo aos probidticos, os resultados encontrados ndo sustentam a
hipétese de que sua utilizacao seja capaz de restaurar completamente a microbiota
ap6s o uso de antibidticos. A metanalise de Elias et al (2026) nio encontrou efeito
consistente sobre os indices de diversidade em populacdes saudaveis. Entretanto, a
extrapolagdo desses resultados para individuos submetidos a antibioticoterapia
permanece limitada pela diferenga entre os contextos estudados.

Por outro lado, estudos com cepas especificas demonstraram beneficios em
determinados desfechos. BB-12 esteve associada a menor reducao de acetato e maior
estabilidade da microbiota em adultos submetidos a amoxicilina/clavulanato,
enquanto B. breve PRL2020 esteve associada a menor ocorréncia de diarreia e a
manutencao de determinados grupos bacterianos em criancas (Merenstein et al,,
2021; Di Pierro et al., 2026). Esses achados sugerem que os efeitos dos probiéticos
podem ser especificos da cepa e do desfecho avaliado.

Esses resultados indicam que os efeitos dos probidticos podem depender da
cepa utilizada e do desfecho analisado. Esse contraste é relevante porque demonstra
que beneficio clinico e restauracao ecolégica da microbiota ndo sdo necessariamente
equivalentes. Isso ajuda a explicar por que os estudos nao apresentam resultados
uniformes e por que nao é adequado considerar os probidticos como uma estratégia
Unica para todos os casos de disbiose ap6s antibioticoterapia.

Para os simbidticos, a situacdao ainda é menos definida. A possibilidade de que
essas formulagdes potencializem os efeitos dos probidticos é biologicamente
plausivel, mas ainda ndo pode ser considerada comprovada especificamente para a
disbiose causada pela amoxicilina. A falta de evidéncias consistentes nado significa
necessariamente que os simbioticos nao tenham efeito, mas mostra que os estudos
disponiveis ainda ndo permitem estabelecer uma recomendacao generalizada para
sua utilizacdo nesse contexto.

Também é importante diferenciar os efeitos observados sobre a microbiota
daqueles percebidos clinicamente. Alguns estudos identificaram reducdo da diarreia
associada ao uso de antibiéticos mesmo sem uma recuperacdo completa da
diversidade microbiana (Di Pierro et al., 2026). Isso mostra que a melhora clinica ndo
depende necessariamente de a microbiota voltar exatamente a sua composicdo
anterior. Assim, resultados clinicos, metabdlicos, taxon6micos e relacionados ao
resistoma precisam ser considerados em conjunto para uma avaliagdo mais completa
da recuperacao apo6s a antibioticoterapia.

De forma geral, as evidéncias apresentadas nos estudos analisados indicam

que a amoxicilina pode causar alteragdes na microbiota intestinal, embora essas



alteracdes variem de acordo com o tratamento e com as caracteristicas do hospedeiro.
Alguns probio6ticos especificos demonstraram beneficios em determinados desfechos
clinicos ou metabdlicos, sem evidéncia consistente de restauracdo global da
microbiota. Os simbioticos, por sua vez, apresentam potencial, mas ainda precisam
ser mais estudados para que sua eficacia nesse contexto possa ser estabelecida com
maior seguranca.

A heterogeneidade metodoldgica é uma das principais limitacdes da evidéncia
disponivel na literatura. As diferencas entre as populacdes avaliadas, os antibioticos
utilizados, as doses, o tempo de tratamento e os métodos empregados para analisar a
microbiota dificultam a comparacdo direta dos resultados. Além disso, parte das
evidéncias disponiveis vem de modelos animais ou de grupos com condigdes clinicas
especificas. Por isso, novos estudos clinicos, com métodos mais padronizados e
acompanhamento por periodos maiores, sdo necessarios para compreender melhor
os efeitos da amoxicilina e identificar quais estratégias podem contribuir de forma
mais efetiva para a recuperacdo da microbiota. Avaliagdes que considerem
simultaneamente a composicdo microbiana, a fun¢do metabodlica e o resistoma

também podem ajudar a compreender esse processo de maneira mais completa.

CONCLUSAO

Esta revisdo narrativa analisou os efeitos da amoxicilina sobre a microbiota
intestinal e o potencial de probidticos e simbiéticos como estratégias de restauragdo
do equilibrio microbiano. Os estudos selecionados demonstram que a amoxicilina,
isolada ou associada ao clavulanato, pode reduzir a riqueza, a diversidade e a
estabilidade funcional da microbiota, além de favorecer, em determinados contextos,
alteragoes transitorias no resistoma, com intensidade e duragdo variaveis conforme
o tempo de tratamento, a associacdo com clavulanato, a faixa etaria, o estado
nutricional e caracteristicas individuais.

A recuperacao apés a suspensdao do antibidtico ndo é necessariamente
completa nem uniforme entre as diferentes dimensdes da microbiota, podendo a
recuperacao funcional anteceder a recuperagdo taxonOmica. As consequéncias
diretamente associadas a amoxicilina limitam-se principalmente a alteragdes
metabodlicas, a reducdo de diversidade e a diarreia associada a antibioticoterapia;
repercussdes sistémicas mais amplas, descritas na literatura, derivam
majoritariamente de evidéncia indireta e nao configuram causalidade estabelecida

para esse antibidtico especifico.



Cabe destacar, como limitacao central desta revisao, que parte substancial das
evidéncias disponiveis, incluindo os estudos de Merenstein et al. (2021) e Di Pierro et
al. (2026), refere-se a esquemas associados ao acido clavulanico, o que restringe a
atribuicdo exclusiva dos efeitos descritos a amoxicilina isolada. Estudos que
avaliaram a amoxicilina isolada (Schwartz et al., 2023; Bermudez-Sanchez et al,,
2025) envolveram populacdes especificas, criancas com desnutricao aguda grave e
modelo animal, respectivamente, o que também limita a generalizacdo dos achados.

Em relacao as estratégias de restauracao, cepas probioticas especificas, como
Bifidobacterium animalis subsp. lactis BB-12 e Bifidobacterium breve PRL2020,
demonstraram capacidade de atenuar determinados efeitos da antibioticoterapia.
Entretanto, os resultados ndo indicam restauragdao completa da microbiota original.
Os simbidticos apresentam fundamento biolégico para potencializar a acao de
microrganismos probidticos, mas a literatura analisada ainda ndo oferece evidéncias
experimentais suficientes para estabelecer sua eficacia na recuperagao da microbiota
ap6s o uso de amoxicilina.

Em resposta ao problema de pesquisa, conclui-se que o uso de amoxicilina
pode alterar o equilibrio da microbiota intestinal, com magnitude e recuperagdo
variaveis, enquanto probioticos e simbidticos apresentam potencial restaurador ou
atenuador de efeitos especificos, condicionado as caracteristicas da intervencgao
empregada.

O carater transitério, mas nao desprezivel, das alteragdes no resistoma
intestinal observadas mesmo apd6s um unico curso de amoxicilina refor¢a a
importancia do uso racional desse antibiético e da tomada de decisdo terapéutica
fundamentada em evidéncias.

Também se evidencia a necessidade de novos estudos clinicos padronizados,
com acompanhamento prolongado e avaliagdo conjunta da composi¢ao microbiana,
da funcao metabdlica e do resistoma, a fim de esclarecer os mecanismos envolvidos
na recuperacao da microbiota e identificar quais estratégias podem apresentar maior

beneficio em diferentes contextos clinicos.
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