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RESUMO 
 
A disbiose intestinal é uma alteração intestinal, 
que é caracterizada pela predominância de 
bactérias patogênicas sobre as benéficas, 
interferindo na integridade do intestino. 
Objetivou-se verificar o perfil antropométrico e 
prevalência dos sinais e sintomas sugestivos 
de disbiose intestinal em praticantes de 
musculação no município de Picos-PI por meio 
do Questionário de Rastreamento Metabólico 
(QRM). Trata-se de um estudo do tipo 
transversal, descritivo, de caráter quantitativo, 
envolvendo praticantes de musculação em 
academias, de ambos os sexos. Foram 
obtidos peso e estatura, para obtenção do 
Índice de Massa Corporal (IMC). Através da 
bioimpedância foram obtidos a gordura 
visceral, gordura corporal e massa magra, 
também foi avaliado as circunferências da 
cintura e quadril, e por meio da aplicação do 
QRM foi analisado o indicativo de 
hipersensibilidade e sintomas sugestivos da 
presença de disbiose intestinal. Participaram 
do estudo 219 voluntários, de acordo com o 
IMC, a maioria apresentou-se dentro da 
eutrofia para ambos os sexos, 53,3% dos 
homens e 58,2% das mulheres apresentaram 
resultados elevados para a gordura corporal, 
com percentuais de massa magra dentro da 
normalidade. A maioria apresentou baixo risco 
para desenvolvimento de doenças 
cardiovasculares de acordo com a relação 
cintura-quadril, e a gordura visceral também 
estava adequada. Quanto ao QRM, verificou-
se que os valores que não indicavam a 
presença de hipersensibilidade correspondem 
a 47,1%, e 41,4% mostraram a presença de 
hipersensibilidade. Os resultados sugeriram a 
presença de disbiose intestinal em praticantes 
de musculação, entretanto mais estudos são 
necessários, visto que a literatura é muito 
escassa relacionando disbiose e musculação. 
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ABSTRACT 
 
Anthropometric profile and suggestive signs 
and symptoms of intestinal dynosis in 
musculation practices in the Picos-PI 
municipality 
 
Intestinal dysbiosis is an intestinal disorder, 
which is characterized by the predominance of 
pathogenic bacteria over beneficial ones, 
interfering with the integrity of the intestine. 
The objective was to verify the anthropometric 
profile and prevalence of signs and symptoms 
suggestive of intestinal dysbiosis in 
bodybuilders in the city of Picos-PI by means 
of the Metabolic Tracing Questionnaire (QRM). 
It is a cross-sectional, descriptive, quantitative 
study involving bodybuilders in academies, of 
both sexes. Weight and height were obtained 
to obtain the Body Mass Index (BMI). Visceral 
fat, body fat and lean mass were obtained 
through bioimpedance, waist and hip 
circumferences were also evaluated, and 
through the application of QRM the 
hypersensitivity and symptoms suggestive of 
intestinal dysbiosis were analyzed. A total of 
219 volunteers, according to the BMI, showed 
that most of them presented eutrophy for both 
sexes, 53.3% of the men and 58.2% of the 
women presented high results for body fat, 
with percentages of lean mass within 
normality. The majority presented low risk for 
cardiovascular diseases according to waist-hip 
ratio, and visceral fat was also adequate. 
Regarding QRM, it was verified that the values 
that did not indicate the presence of 
hypersensitivity corresponded to 47.1%, and 
41.4% showed the presence of 
hypersensitivity. The results suggested the 
presence of intestinal dysbiosis in 
bodybuilders, however, more studies are 
needed, since the literature is very scarce in 
relation to dysbiosis and bodybuilding. 
 
Key words: Microbiota. Dysbiosis. Exercise. 
Anthropometry.  
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INTRODUÇÃO  
 

A musculação é uma das atividades 
físicas mais praticadas, sendo antecipada pela 
caminhada, o futebol e a bicicleta (Lima, Lima 
e Braggion, 2015).  

Os praticantes dessa atividade física 
desejam, em grande parte, modificações 
referentes à estética, principalmente no que se 
diz respeito ao emagrecimento e ao aumento 
da massa muscular (Nogueira e 
colaboradores, 2015). 

Além do crescente aumento na prática 
da musculação, ela vem sendo bastante 
estimulada pelos profissionais da saúde 
devido aos seus inúmeros benefícios 
comprovados a saúde e condicionamento 
físico (Morais, Silva e Macedo, 2014). 

A musculação ainda atua de forma 
positiva auxiliando no tratamento de diversas 
doenças, além de melhorar a autoestima, 
proporcionando, assim, saúde e bem-estar aos 
seus praticantes (Justino e Leite-Filho, 2016). 

Embora já existam estudos 
associando microbiota e atividade física, essa 
relação ainda não é bem compreendida 
(Estaki e colaboradores, 2016).  

De acordo com Cook e colaboradores 
(2015) em estudos animais já é bem elucidado 
que a atividade física provoca mudanças 
significativas no microbioma intestinal, visto 
que vários estudos já foram realizados. Além 
disso, são escassas pesquisas que relacionam 
os benéficos da atividade física (por 
modalidade e intensidade) na prevenção ou 
reversão do quadro de disbiose intestinal. 

A microbiota gastrointestinal humana é 
composta por milhares de microrganismos, 
como bactérias, vírus e alguns eucariotas, que 
vivem no trato digestivo formando um 
ecossistema metabolicamente ativo e 
complexo (Passos e Morais-Filho, 2017). 

Ela desempenha funções importantes, 
entre as principais estão função imune e 
proteção do hospedeiro contra microrganismos 
patogênicos, atividades metabólicas que 
resultam em energia e armazenamento de 
nutrientes absorvíveis (Perpétuo, Wilasco e 
Schneider, 2015). 

Entretanto, a microbiota intestinal pode 
sofrer alteração na sua composição normal, 
modificando o número e espécies de 
bactérias. Ao sofrer distúrbios na sua 
composição, isso pode trazer sérios prejuízos, 
como a multiplicação de microrganismos 
patogênicos causadores de doenças. Essa 
desordem na microbiota intestinal é 

denominada como disbiose intestinal, que é 
caracterizada por uma disfunção colônica, com 
a predominância de bactérias patogênicas 
sobre as benéficas, interferindo 
profundamente na integridade do intestino 
(Maia, Fiorio e Silva, 2018). 

A disbiose intestinal pode ser 
provocada principalmente pelo estilo de vida 
da população que tem levado ao crescente 
aumento de doenças inflamatórias, como 
alergias, doença inflamatória intestinal e até 
mesmo a obesidade (Pereira e Ferraz, 2017). 

Sintomas como gases, cólicas, 
diarréias e prisão de ventre podem indicar 
disbiose intestinal, porém é preciso exames 
mais específicos para conferir a integridade da 
microbiota intestinal (Lopes, Santos, Coelho, 
2017).  

Um dos métodos que indicam 
indiretamente a presença de sinais e sintomas 
sugestivos a disbiose intestinal é o 
questionário de rastreamento metabólico 
(QRM), validade pelo Centro Brasileiro de 
Nutrição Funcional, que analisa sinais e 
sintomas relacionados a hipersensibilidades 
alimentares e/ou ambientais.  

A disbiose intestinal é avaliada através 
da pontuação do QRM total e da seção 
específica voltada ao trato gastrointestinal 
(Melo e Oliveira, 2018). 

Sendo assim, o objetivo desse estudo 
foi verificar o perfil antropométrico e 
prevalência dos sinais e sintomas sugestivos 
de disbiose intestinal em praticantes de 
musculação da Cidade de Picos-PI, por meio 
do Questionário de Rastreamento Metabólico. 
 
MATERIAIS E MÉTODOS  
 

Trata-se de um estudo do tipo 
transversal, descritivo de caráter quantitativo, 
envolvendo praticantes de musculação. O 
presente estudo foi realizado em duas 
academias localizadas na cidade de Picos no 
estado do Piauí.   

Foram avaliados praticantes de 
musculação de ambos os sexos, com idade a 
partir de 18 anos.  

O cálculo amostral foi realizado com 
base no total de alunos matriculados nas duas 
academias da cidade de Picos (n = 894 
alunos), adotando-se um intervalo de 
confiança de 95% (α = 0,05) e utilizando o 
software estatístico Raosoft Sample Size 
Calculator®.  

Assim, a amostra desse estudo foi 
constituída por n=219 praticantes de 
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musculação, com idade entre 18 à 64 anos, 
que praticavam musculação de 4 a 7 dias por 
semana. Foram excluídas da pesquisa 
mulheres gestantes e pessoas que usam 
marca passo cardíaco.  

A coleta foi realizada nos meses de 
agosto a outubro de 2018. 

Para a aferição do peso, percentual de 
gordura, massa magra e gordura visceral foi 
utilizada a balança de bioimpedância da marca 
OMRON® (modelo HBF-514C), adotando as 
recomendações de uso do fabricante, bem 
como seus padrões de referência para a 
determinação do diagnóstico nutricional. A 
estatura dos participantes foi obtida através de 
um estadiômetro fixo a parede da marca 
Wiso®. 

Também foi realizado o cálculo do 
Índice de Massa Corporal (IMC) utilizando os 
dados de peso e estatura, sendo classificado 
dentro da faixa de eutrofia valores de 18, 5 a 

24,9 Kg/m³, desnutridos abaixo de 18,5 Kg/m³, 
sobrepeso de 25 a 29,9 Kg/m³, e obesidade 
valores acima de 30 Kg/m³. As circunferências 
da cintura e do quadril foram aferidas 
utilizando uma fita métrica flexível e inelástica, 
e para a análise dos dados, foi classificado 
como baixo risco valores abaixo de 0,90 para 
homens e menor que 0,80 para mulheres, 
risco moderado 0,90 – 0,95 para homens e 
0,80 – 0,85 para mulheres, e alto risco >0,95 
para homens e >0,85 para mulheres. 

Para obtenção da frequência dos 
sinais e sintomas sugestivos de disbiose 
intestinal, foi aplicado o Questionário de 
Rastreamento Metabólico (QRM), instrumento 
validado pelo Centro Brasileiro de Nutrição 
Funcional, no qual é fracionado em 14 blocos 
de perguntas referentes a pontos de 
importância do organismo e avalia cada 
sintoma baseado em seu perfil de saúde.  

 
 

Quadro 1 - Critérios de inclusão de pontuação em cada seção do Questionário de rastreamento metabólico. 

Escala de pontos Frequência dos sintomas 

0 Nunca ou quase nunca teve o sintoma 

1 Ocasionalmente teve, efeito não foi severo 

2 Ocasionalmente teve, efeito foi severo 

3 Frequentemente teve, efeito não foi severo 

4 Frequentemente teve, efeito foi severo 

 
Quadro 2 - Interpretação do Questionário de rastreamento metabólico. 

Pontos Interpretação 

< 20 pontos Pessoas mais saudáveis, com menor chance de ter hipersensibilidade 

> 30 pontos Indicativo de existência de hipersensibilidade 

> 40 pontos Absoluta certeza da existência de hipersensibilidade 

> 100 pontos 
Pessoas com saúde muito ruim, alta dificuldade para executar tarefas diárias, pode estar associado a 
presença de outras doenças crônicas e degenerativas 

 
 

Todos os voluntários concordaram em 
participar do estudo através da assinatura do 
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido-
TCLE, autorizando a obtenção dos dados para 
a pesquisa, de acordo com a Resolução de 
número 466/12 (BRASIL, 2012).  

A pesquisa foi cadastrada na 
Plataforma Brasil e aprovada pelo Comitê de 
Ética em Pesquisa da UFPI sob o Parecer 
Consubstanciado de número 2.518.956. 

Após a coleta, os dados foram 
organizados no Microsoft Excel® 2014 e os 
resultados foram apresentados na forma de 
frequência absoluta e percentual em tabelas e 
gráficos. 
 
 

RESULTADOS  
 

Foram avaliados 219 praticantes de 
musculação em duas academias da cidade de 
Picos-PI, sendo destes 141 (64,4%) 
voluntários do sexo feminino e 78 (35,6%) 
voluntários do sexo masculino, conforme a 
tabela 1.  

A maior parte da população avaliada 
estava na faixa de 18 a 25 anos (58,9%), se 
intitulavam de raça parda (53%) e solteiros 
(78,1%). 

Em relação ao estilo de vida, pode-se 
observar que 98,6% dos participantes não tem 
o hábito de fumar, 42% fazem uso de bebida 
alcoólica e apenas 10% utilizam algum 
medicamento. 
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Na figura 1, pode-se observar os 
resultados referentes ao estado nutricional de 
acordo com os dados do IMC, no qual a 
maioria dos participantes foram classificados 
como eutróficos, para ambos os sexos. 
Entretanto, uma parcela considerável estava 
na faixa do sobrepeso, com um percentual de 
20,6% para as mulheres, e 33,3% para os 
homens. 

De acordo com os resultados de 
gordura corporal (%GC), verificou-se que a 
maioria apresentou um percentual classificado 

como alta e muito alta, sendo 31,2% e 33,4% 
dos homens e mulheres avaliados, 
respectivamente, encontravam-se com a %BF 
alta e 22,1% dos homens e 24,8 das mulheres 
apresentaram %BF muito alta.  

Já para os resultados do percentual de 
massa magra, observou-se que a grande 
maioria das mulheres estão na faixa de 
normalidade, correspondendo a 71,6%e que 
41% dos homens apresentaram massa magra 
normal, 38,5% com massa magra alta e 16,7% 
com massa magra muito alta (Figuras 2 e 3).  

 
Tabela 1 - Variáveis sócio demográficas dos praticantes de musculação de academias no município de Picos-Piauí. 

Variável 
Número de praticantes 

de musculação 
% 

Sexo   
Masculino 78 35,6 
Feminino 141 64,4 

Idade (anos)   
18 – 25 129 58,9 
26 – 35 63 28,7 
36 – 45 18 8,3 
>45 9 4,1 

Cor de pele   
Branca 67 30,6 
Negra 25 11,4 
Amarela 11 5,0 
Parda 116 53,0 
Indígena  0 0 

Renda mensal familiar   
1 – 4 Salários Mínimos 50 22,8 
≥ 5 Salários Mínimos 12 5,5 
Não informaram a renda 157 71,7 

Estado civil   
Solteiro 171 78,1 
Casado 42 19,2 
Viúvo 2 0,9 
Divorciado 4 1,8 

 

 
Figura 1 - Estado nutricional referente ao Índice de Massa Corporal (IMC), por sexo, em praticantes 

de musculação de academias no município de Picos-Piauí. 
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Figura 2 - Classificação do percentual de gordura corporal (%GC) de acordo com as referências 

determinadas pelo equipamento por sexo, em praticantes de musculação de academias no município 
de Picos-Piauí. 

 
 

 
Figura 3 - Percentual de massa magra, de acordo com as referências determinadas pelo 

equipamento por sexo, em praticantes de musculação de academias no município de Picos-Piauí. 
 
 

 
Figura 4 - Risco para o desenvolvimento de doenças cardiovasculares, segundo a relação cintura e 
quadril (RCQ), por sexo, em praticantes de musculação de academias no município de Picos-Piauí. 

 

Baixo Normal Alto Muito alto

Homens (%) 6,5 40,2 31,2 22,1

Mulheres (%) 2,8 39 33,4 24,8

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

%
G

C

Baixo Normal Alto Muito alto

Homens (%) 3,8 41 38,5 16,7

Mulheres (%) 15,6 71,6 12,1 0,7

0

10

20

30

40

50

60

70

80

%
M

A
S

S
A

 M
A

G
R

A

89,7

9
1,3

81,6

14,2

4,2

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

Baixo risco Risco moderado Alto risco

Homens (%) Mulheres (%)



  
 
 

Revista Brasileira de Nutrição Esportiva, São Paulo. v. 13. n. 80. p.591-600. Jul./Ago. 2019. ISSN 1981-9927. 

596 
 

Revista Brasileira de Nutrição Esportiva 

ISSN 1981-9927 versão eletrônica 

 

Per iód ico do Inst i tuto  Bras i le i ro  de Pesquisa e  Ens ino em Fis io logia  do  Exerc íc io  

 

w w w . i b p e f e x . c o m . b r / w w w . r b n e . c o m . b r  

 

Para o parâmetro relação cintura 
quadril (RCQ), a maioria dos participantes 
apresentaram baixo risco para 
desenvolvimento de doenças 
cardiovasculares, em ambos os sexos (Figura 
4).  

Com relação à gordura visceral, de 
acordo com os valores preconizados pelo 
aparelho Omron Health care, verificou-se que 
a maioria das mulheres (99,3%) e homens 
(79,5%) estava dentro da normalidade, 
entretanto, 19,2% dos homens se 
encontravam com valores elevados de gordura 
visceral. 

Na tabela 2 estão expostos os 
resultados do questionário de rastreamento 
metabólico (QRM).  

Pode-se observar que 47,1% dos 
indivíduos não apresentaram a 
hipersensibilidade correspondente aos valores 
menores que 30 pontos e que 41,5% 
indicaram a presença de hipersensibilidade 
(maior que 40 pontos). 

Em relação a presença de sintomas do 
trato gastrointestinal, observou-se que os 
sintomas mais prevalentes foram inchaço 
abdominal, arrotos ou gases intestinais, azia e 
dor estomacal.  

No entanto, o percentual de ausência 
dos sintomas pesquisados foi maior do que a 
sua presença (Figura 5). 

 
 

Tabela 2 - Resultado da pontuação final do Questionário de Rastreamento Metabólico aplicado em 
praticantes de musculação de academias no município de Picos-Piauí. 

Resultado da Interpretação do 
Questionário de Rastreamento Metabólico 

Masculino Feminino 
Número de 

participantes 
% 

< 20 pontos 26 44 70 32 
20-30 pontos 14 19 33 15,1 
> 30 pontos 11 14 25 11,4 
> 40 pontos 25 59 84 38,3 
> 100 pontos 2 5 7 3,2 

 
 

 
Figura 5 - Sinais e Sintomas do trato gastrointestinal em praticantes de musculação de academias no 

município de Picos-Piauí. 
 
 
DISCUSSÃO 
 

No presente estudo, os voluntários 
praticantes de musculação eram 
predominantemente do sexo feminino, 
resultado este que também foi encontrado em 

outras pesquisas com praticantes de atividade 
física (Jesus, Oliveira e Moreira, 2017; 
Mallmann e Berleze, 2010; Silva e 
colaboradores, 2012; Silvino e Silva, 2017).  

No mundo contemporâneo, as 
mulheres têm demonstrado uma maior 
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preocupação com a estética, seja para 
manutenção da saúde ou controle do peso, o 
que pode explicar a predominância do sexo 
feminino nas academias (Gonçalves, Alchieri, 
2010). 

No presente trabalho foi possível 
observar que 98,6% dos participantes não 
tinham o hábito de fumar, 42% fazem uso de 
bebida alcoólica e 10% utilizam algum 
medicamento. Entre os medicamentos 
utilizados, os mais citados foram para o 
tratamento de hipertensão, depressão, 
dislipidemias e acnes.  

Fatores do estilo de vida sempre 
devem ser levados em consideração em 
relação a disbiose intestinal, pois estes podem 
influenciar em sua sintomatologia. Assim, 
entre os fatores que podem causar mudanças 
no microbioma pode citar-se o estresse, o uso 
de probióticos e antibióticos, uso irracional e 
indiscriminado de fármacos, o consumo de 
álcool e a dieta (Estaki e colaboradores, 2016).  

Em relação ao estado nutricional de 
acordo com o IMC, a maioria apresentou-se 
dentro da faixa de eutrofia, apesar de uma 
quantidade considerável está com sobrepeso, 
cujos resultados foram similares aos 
observados nos estudos de Jesus, Oliveira e 
Moreira (2017), Sehnem e Soares (2015) e 
Lima, Lima e Braggion (2015).  

Entretanto, é importante ressaltar que 
o IMC deve ser usado com cautela em 
praticantes de musculação, pois esses 
indivíduos apresentam um elevado teor de 
massa magra e um baixo teor de gordura 
corporal baixo podendo, assim, ter seu 
diagnóstico pelo IMC estimado de forma 
equivocada (Bertoletti, Santos, Benetti, 2016). 

Em praticantes de atividade física, o 
perfil antropométrico é essencial no bom 
desempenho dos esportistas nas diversas 
modalidades, dos quais os percentuais de 
gordura e massa magra podem expressar 
vantagem e desvantagem na performance 
(Ferigollo e colaboradores, 2017).  

Neste estudo, a maioria dos indivíduos 
esteve com a gordura corporal acima dos 
níveis recomendados, resultado semelhante 
ao encontrado no trabalho de Jesus, Oliveira e 
Moreira (2017), no entanto do estudo de 
Sehnem e Soares (2015) a maioria esteve 
com a gordura corporal adequada. 

De acordo com os valores da relação 
cintura quadril, a maioria dos voluntários 
participantes dessa pesquisa apresentaram 
baixo risco para o desenvolvimento de 
doenças cardiovasculares.  

No trabalho de Ferreira, Berleze e 
Gallon (2011) os valores encontrados foram 
semelhantes não indicando risco.  

Já no estudo de Alexandre e 
colaboradores (2010), os resultados não 
coincidiram, predominando valores de 
moderado a alto para este parâmetro. Assim, o 
resultado verificado é considerado positivo, 
pois valores elevados de RCQ indicam a 
presença de obesidade andróide, que 
apresenta maior risco para desenvolvimento 
de doenças crônicas e metabólicas (Lage, 
Ferreira, Maria-Junior, 2016). 

Os sistemas digestivo e imunológico 
vêm sendo muito afetados nos últimos anos 
devido ao novo estilo de vida da população, 
caracterizado por hábitos menos saudáveis e 
aumento no consumo de conservantes o que 
pode acarretar o desenvolvimento de disbiose 
intestinal (Tofani, 2014).  

Com relação ao QRM, não foi 
encontrado na literatura nenhum estudo com a 
utilização do questionário em praticantes de 
musculação.  

Entretanto, os estudos internacionais 
com outras metodologias afirmavam que a 
atividade física beneficia a microbiota intestinal 
(Cook e colaboradores, 2015; Clarke e 
colaboradores, 2014; Denou e colaboradores, 
2016; Mccabe e colaboradores, 2018; Sket e 
colaboradores, 2018).  

No estudo de Galdino e colaboradores 
(2016), com a utilização do referido 
questionário em profissionais de enfermagem, 
54,11% dos participantes obtiveram mais de 
100 pontos, diferente deste estudo onde 
apenas 3,2% dos voluntários apresentaram 
essa pontuação, sugerindo que os praticantes 
de musculação apresentem os sintomas 
relacionados a disbiose com menos 
frequência. Entretanto, vale salientar que 
38,3% apresentaram mais de 40 pontos, 
sendo, portanto, valores considerados 
elevados.  

No trabalho de Lopes, Santos e 
Coelho (2017) realizado com pacientes 
usuários de uma clínica particular de Teresina-
PI, observou-se que todos os voluntários 
obtiveram pontuação maior que 40, resultados 
estes que diferem também dos obtidos neste 
trabalho. 

Em relação aos sintomas do trato 
gastrointestinal, todos os sintomas obtiveram 
valores consideráveis de presença, 
destacando-se com maiores percentuais o 
inchaço abdominal, arrotos ou gases 
intestinais, azia e dor estomacal, nos estudos 
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de Galdino e colaboradores (2016) e Lopes, 
Santos e Coelho (2017) os sintomas foram 
ainda mais frequentes. 

Uma limitação verificada na presente 
pesquisa foi que não foi feita avaliação fecal 
ou testes de permeabilidade instestinal, os 
quais efetivamente iriam confirmar a presença 
de um quadro de disbiose intestinal nos 
indivíduos com os sinais de hipersensibilidade.  
 
CONCLUSÃO 
 

Considerando o perfil antropométrico, 
através do IMC, pode-se verificar que a 
maioria estava na faixa de eutrofia, entretanto, 
a gordura corporal apresentou-se mais 
elevada. A maioria dos participantes 
apresentou baixo risco para desenvolvimento 
de doenças cardiovasculares. 

Em relação a aplicação do QRM, 
mesmo não sendo possível comparar com 
outros estudos em praticantes de musculação, 
pode-se verificar que os resultados obtidos 
foram melhores do que os estudos com 
metodologias semelhantes, mas com públicos 
diferentes. 

Vale ainda ressaltar que 41,4% 
indicaram a presença de hipersensibilidade, 
um número bastante elevado, e todos os 
sinais e sintomas do trato gastrointestinal 
mostraram-se presentes. Assim, apesar de o 
questionário não fazer associação direta com 
a presença de disbiose, ele pode vir a ser 
utilizado na prática clínica, como forma de 
triagem de pacientes de risco, para 
intervenções nutricionais posteriores.   

Contudo, novas pesquisas na área 
devem ser realizadas com intuito de verificar a 
influência do exercício físico na composição da 
microbiota intestinal, visto que a literatura é 
muito escassa relacionando um possível efeito 
protetor da prática de musculação na disbiose 
intestinal. 
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