DIETA LOW FODMAP

A dieta Low FODMAP é uma estratégia alimentar indicada para pessoas que apresentam
desconfortos gastrintestinais frequentes, como gases, inchacgo, dor abdominal, diarreia ou constipac¢do

e é muito usada para pessoas com Sindrome do Intestino Irritavel (Sll).

O nome FODMAP é uma sigla que representa um grupo de carboidratos que sdo mal
absorvidos pelo intestino. Quando nao sdao bem digeridos, esses carboidratos sdo fermentados pelas

bactérias intestinais, o que pode resultar em sintomas desconfortdveis para individuos sensiveis.

A dieta Low FODMAP é dividida em trés fases principais: a primeira é a fase de restrigdo com
a retirada dos alimentos ricos em FODMAPs. Em seguida, inicia-se a fase de reintrodugao, na qual os
grupos de FODMAPs sao reintroduzidos de forma gradual e controlada. Por fim, a fase de manutengao
ou personalizacdo adapta a alimentacdo de acordo com os alimentos que o paciente tolera bem,

permitindo uma dieta mais equilibrada e variada.

A seguir, alguns exemplos praticos de alimentos comuns ricos em FODMAPs e suas alternativas

seguras:

o Frutas como maca, pera e manga sao ricas em FODMAPs, enquanto morango,

banana madura, uva e abacaxi sdo op¢bes mais seguras.

o Cebola, alho, couve-flor e brécolis (em excesso) devem ser evitados na fase de

restricdo, podendo ser substituidos por cenoura, abobrinha, espinafre e tomate.

o Laticinios convencionais como leite de vaca, iogurte e queijos frescos contém
lactose, um dissacarideo problematico. Em contrapartida, leite sem lactose e iogurtes sem

lactose sdo bem tolerados.

o Grdos como trigo, centeio e cevada sdo ricos em frutanos e devem ser evitados

em grandes quantidades, podendo ser substituidos por arroz, aveia e quinoa.

o Adocantes como sorbitol, manitol e xilitol devem ser evitados, sendo

preferivel utilizar estévia ou aglicar comum em pequenas quantidades.

Essa dieta é indicada para pacientes com diagndstico de Sindrome do Intestino Irritavel,
distensdao abdominal funcional, diarreia crénica funcional ou doengas inflamatdrias intestinais em fase
de remissdo. No entanto, reforcamos que a orientagao profissional é essencial, ja que a conduta deve

ser individualizada e acompanhada por um nutricionista.



E importante destacar que essa dieta ndo deve ser seguida por longos periodos sem
acompanhamento nutricional, pois pode haver impactos negativos na microbiota intestinal e no
aporte de nutrientes. Além disso, o objetivo é sempre encontrar a menor restricao possivel, mantendo

o conforto intestinal do paciente.
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