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Introducao

O paciente disfagico é carente de terapia nutricional adequada, ndo sé com o objetivo de sua
preservacao ou reabilitacdo orgdnica, mas também em funcdo da doenca de base. Trata-se de
grande populacdo ansiosa por avancos terapéuticos, visto que a gravidade dos quadros muitas
vezes limita extremamente o emprego dos recursos hoje disponiveis.

E preciso vislumbrar novos horizontes para tais enfermos e passam a ser abordados tépicos dos
mais promissores em termos de cuidados nutricionais.

Novos meios, como a tecnologia microarray e a nanotecnologia, tém integrado recentes
estratégias terapéuticas. Tém tido emprego em muitas areas, inclusive na identificacdo de
alimentos bioativos essenciais e ndo essenciais, na caracterizacao de biomarcadores, na
identificacdo de suscetibilidade a componentes alimentares e de sistemas otimizadores da satde.

A tecnologia microarray é instrumento poderoso de pesquisa nutricional. A monitorizacdo da
expressao génica, usando microarray de DNA, é (til na identificacdo de biomarcadores
moleculares, e, por conseguinte, de componentes alimentares bioativos e da sua acdo em tecidos
especificos (1), atuando como ferramenta preventiva e terapéutica.

A nanotecnologia é empregada na fabricacdo de equipamentos que utilizam material na escala de
1a100nm e na exploracao de fendmenos que ocorrem na mesma escala, assim possibilitando
exame detalhado de processos bioldgicos, dando origem a nanomedicina (2), que envolve
métodos descan, desenvolvimento de receptores artificiais, seqienciamento de DNA, emprego de
terapia génica e de engenharia tecidual.

Nanomdaquinas circulantes no organismo poderao brevemente eliminar germes, liberar
medicamentos ou alimentos em locais previamente programados, sem contar sua capacidade de
fazer entender complexas interacoes biomoleculares, podendo com isto aumentar a precisao da
terapia nutricional.

Avancos

Nanoequipamentos semi-biolégicos poderdo ser sempre multifuncionais, promovendo
incorporacao de funcoes diagndstica e terapéutica num sé nanodispositivo.

Na nanoterapéutica emergente, em busca de atuacdo direta no sitio da doenca (3), conta-se com
afinidade bioldgica dependente de propriedades das nanoparticulas utilizadas como pré-drogas
(4). Sinais magnéticos externos, emitidos pelo operador responsavel, também podem direcionar
nanoparticulas (5).
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A nanotecnologia promete possibilidade de monitorizacao da terapia em tempo real, bem como
controle de suas conseqiéncias sistémicas, particularmente no campo da terapia nutricional.

De fato, cada vez mais, torna-se claro que os individuos nao respondem da mesma forma a dietas
e medicamentos, certamente em decorréncia de constituicdo genética e fisiologia prépria.

O uso de marcadores isotépicos e de apurados sistemas de anélise de dados tém buscado
quantificar e interpretar os resultados de dietas bioativas in vivo, por exemplo, na administracdo
de folatos, envolvidos na metilacdo do DNA e na sintese de nucleotideos (6).

Nanoparticulas ja tém sido usadas para constituir veiculos de substancias biologicamente ativas ou
produtos nutricéuticos (7). Nanocompostos passarao certamente a ser empregados
rotineiramente no apuro de sabor de preparados nutricionais para disfagicos e nas embalagens
dos alimentos, conferindo-lhes maior capacidade de armazenamento e preservacao, prevenindo
contaminacao (8).

No futuro, certamente toda a qualidade nutricional e a seguranca alimentar serdo suportadas pela
nanotecnologia, constituindo superficies hidrofébicas ou hidrofilicas, de acordo com o interesse
envolvido.

Conclusao

Os avancos nanotecnolégicos implicardo muito maior conhecimento direcionado a prevencdo de
doencas e a promocao de salde, o que vale sobretudo para disfagicos.

Muitos componentes nutricionais bioativos poderao ser disponibilizados. Biomarcadores de cancer
serdo seguidamente identificados, carregadores de moléculas serdo comuns e é prevista radical
mudanca no modus diagnéstico-terapéutico.
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