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Resumo:  

A espirulina é um organismo fotossintético com potencial nutricional e terapêutico 

significativo, o que tem despertado crescente interesse na comunidade científica. Esta revisão 

integrativa sintetiza as evidências disponíveis sobre os efeitos da suplementação com 

espirulina em diversos contextos clínicos e fisiológicos. Foram consultadas bases de dados 

especializadas para identificar estudos que abordassem o uso deste suplemento na melhora da 

capacidade física, no manejo de condições metabólicas crônicas, na redução do excesso de 

peso corporal e em outras aplicações terapêuticas. Os resultados compilados indicam que a 

suplementação pode contribuir para a otimização do desempenho muscular, para a regulação 

dos parâmetros lipídicos e glicêmicos e para a atenuação de processos inflamatórios 

sistêmicos. Adicionalmente, observam-se benefícios potenciais na modulação da resposta 

imunológica e na proteção de estruturas neurológicas. Conclui-se que a espirulina constitui 

um suplemento versátil, com aplicações multifacetadas, embora sejam necessários estudos 

clínicos adicionais para estabelecer protocolos padronizados e otimizar sua utilização 

terapêutica. 

Palavras-chave: Espirulina; Suplementação; Performance Física; Doenças Crônicas; 

Obesidade; Propriedades Antioxidantes. 

 

Spirulina supplementation: an integrative review of effects on physical performance, 

chronic diseases, and multifaceted therapeutic applications 

  

Abstract: 

Spirulina represents a photosynthetic organism with significant nutritional and therapeutic 

potential, generating increasing interest in the scientific community. This integrative review 

synthesizes the available evidence on the effects of spirulina supplementation across various 

clinical and physiological contexts. Specialized databases were consulted to identify studies 

on the use of this supplement to improve physical capacity, manage chronic metabolic 

conditions, reduce excess body weight, and for other therapeutic applications. The compiled 

results indicate that supplementation may optimize muscle performance, regulate lipid and 

glycemic parameters, and attenuate systemic inflammatory processes. Additionally, potential 

benefits include modulating the immune response and protecting neurological structures. It is 
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concluded that spirulina constitutes a versatile supplement with multifaceted applications, 

although additional clinical studies are necessary to establish standardized protocols and 

optimize its therapeutic use. 

Keywords: Spirulina; Supplementation; Physical Performance; Chronic Diseases; Obesity; 

Antioxidant Properties. 

Suplementación de espirulina: una revisión integradora sobre el rendimiento físico, 

enfermedades crónicas y aplicaciones terapéuticas multifacéticas 

Resumen: 

La espirulina es un organismo fotosintético con un potencial nutricional y terapéutico 

significativo, lo que ha despertado un interés creciente en la comunidad científica. Esta 

revisión integradora sintetiza las evidencias disponibles sobre los efectos de la 

suplementación con espirulina en diversos contextos clínicos y fisiológicos. Se consultaron 

bases de datos especializadas para identificar estudios que abordaran el uso de este 

suplemento para mejorar la capacidad física, manejar condiciones metabólicas crónicas, 

reducir el exceso de peso corporal y otras aplicaciones terapéuticas. Los resultados 

compilados indican que la suplementación puede contribuir a optimizar el desempeño 

muscular, a regular los parámetros lipídicos y glucémicos y a atenuar los procesos 

inflamatorios sistémicos. Adicionalmente, se observan beneficios potenciales en la 

modulación de la respuesta inmunológica y en la protección de estructuras neurológicas. Se 

concluye que la espirulina constituye un suplemento versátil con múltiples aplicaciones, 

aunque sean necesarios estudios clínicos adicionales para establecer protocolos estandarizados 

y optimizar su uso terapéutico. 

Palabras clave: Espirulina; Suplementación; Rendimiento Físico; Enfermedades Crónicas; 

Obesidad; Propiedades Antioxidantes. 

 

Introdução 

 

A espirulina, designação comum para organismos do gênero Arthrospira, é uma 

biomassa de cianobactérias filamentosas que prosperam em ambientes aquáticos alcalinos [1]. 

Historicamente, populações ancestrais em regiões específicas do globo terrestre utilizavam 

este organismo como fonte de alimento, reconhecendo seus atributos nutricionais [2]. Nas 

últimas décadas, a comunidade científica internacional tem intensificado investigações sobre 

suas propriedades biológicas, impulsionada pela composição química complexa e pela 

diversidade de mecanismos de ação identificados [3]. 

A caracterização nutricional da espirulina revela um perfil excepcional, com 

concentrações elevadas de proteínas, vitaminas do complexo B, minerais essenciais e 

compostos bioativos [4]. Dentre estes últimos, destaca-se a ficocianina, pigmento proteico que 

confere a coloração azul característica e apresenta propriedades antioxidantes robustas [5]. 
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Adicionalmente, a presença de ácidos graxos poli-insaturados, incluindo o ácido gama-

linolênico, contribui para o potencial terapêutico desta biomassa [6]. 

O interesse clínico pela suplementação com espirulina vem se expandindo 

significativamente, refletindo-se em estudos que exploram suas aplicações em contextos 

variados [7]. Desde a otimização do desempenho atlético até a coadjuvância no tratamento de 

enfermidades crônicas, a literatura científica documenta efeitos potencialmente benéficos [8]. 

Contudo, a heterogeneidade metodológica entre as investigações e a necessidade de 

padronização de protocolos permanecem desafios importantes [9]. 

A presente revisão integrativa foi concebida com o objetivo de consolidar as 

evidências disponíveis sobre a suplementação com espirulina, abrangendo seus efeitos em 

diferentes domínios da fisiologia humana e da patologia [10]. Por meio de uma busca 

sistemática em bases de dados especializadas, identificaram-se e analisaram-se estudos que 

abordam o uso deste suplemento em contextos de desempenho físico, doenças crônicas não 

transmissíveis, obesidade e outras condições patológicas [11]. Esta síntese pretende fornecer 

uma perspectiva abrangente que auxilie profissionais de saúde e pesquisadores na 

compreensão do potencial terapêutico da espirulina [12]. 

A metodologia empregada nesta revisão seguiu princípios de sistematização, 

garantindo a inclusão de estudos que atendessem a critérios pré-estabelecidos de qualidade e 

relevância [13]. Os artigos selecionados foram categorizados conforme seus temas principais, 

o que permitiu uma análise estruturada que facilitou a identificação de padrões e lacunas no 

conhecimento [14]. A discussão dos achados baseia-se em evidências científicas robustas, 

com o objetivo de contribuir para o avanço do conhecimento nesta área [15]. 

Espera-se que esta compilação de evidências sirva de referência para futuras 

investigações e para a formulação de recomendações clínicas baseadas em evidências [16]. A 

importância de compreender os mecanismos de ação da espirulina e seus efeitos fisiológicos 

reside na possibilidade de otimizar sua utilização terapêutica e de estabelecer protocolos de 

suplementação seguros e eficazes [17]. 
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Resultados e Discussão 

HIGHLIGHTS 

• Ação Multifatorial: Propriedades antioxidantes e anti-inflamatórias robustas, mediadas 

pela ficocianina e por compostos bioativos. 

• Performance Atlética: Redução do dano muscular, melhora na capacidade aeróbica e 

otimização da recuperação pós-exercício. 

• Doenças Crônicas: Regulação significativa dos perfis glicêmicos e lipídicos, com 

melhora da sensibilidade à insulina. 

• Controle da Obesidade: Redução do IMC e da inflamação sistêmica, além da 

modulação dos hormônios reguladores do apetite. 

• Aplicações Emergentes: Fortalecimento da resposta imunológica e efeitos 

neuroprotetores em condições neurodegenerativas. 

  Figura 1. Graphical Abstract. Fonte: IA Nano Banana Pró (2026). 

 

    Figura 1. Graphical Abstract. 
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Visão geral sobre a espirulina 

A espirulina pertence ao domínio das cianobactérias, organismos procarióticos 

fotossintetizantes que apresentam morfologia característica em forma de filamentos 

espiralados [18]. Sua distribuição natural concentra-se em ambientes aquáticos com condições 

específicas de pH elevado e salinidade, particularmente em regiões de clima tropical e 

subtropical [19]. A produção comercial contemporânea ocorre em sistemas de cultivo 

controlados, permitindo a padronização da biomassa e a garantia da qualidade do produto 

destinado ao consumo humano [20]. 

Do ponto de vista composicional, a espirulina apresenta um perfil nutricional 

notavelmente denso, com proteínas que correspondem a 60 a 70% do peso seco [21]. Estas 

proteínas contêm a totalidade dos aminoácidos essenciais à síntese proteica humana, 

conferindo-lhes o status de proteínas completas [22]. Além disso, a presença de vitaminas 

hidrossolúveis, particularmente as do complexo B, e de minerais, como ferro, magnésio e 

zinco, amplia seu valor nutricional [23]. 

Os pigmentos presentes na espirulina, especialmente a ficocianina e a clorofila, 

desempenham papéis biológicos significativos [24]. A ficocianina, que constitui até 20% do 

peso seco em algumas cepas, demonstra atividade antioxidante potente por meio de 

mecanismos de neutralização de radicais livres [25]. A clorofila, por sua vez, contribui para a 

desintoxicação e para a modulação de processos inflamatórios [26]. 

Os ácidos graxos presentes na espirulina incluem o ácido gama-linolênico, um ácido 

graxo poli-insaturado que participa de processos de regulação inflamatória [27]. 

Adicionalmente, polissacarídeos complexos identificados neste organismo apresentam 

propriedades imunomoduladoras, estimulando a produção de citocinas e ativando células do 

sistema imunológico inato [28]. A presença simultânea de múltiplos compostos bioativos 

confere à espirulina a capacidade de atuar através de mecanismos multifatoriais [29]. 

A ingestão de espirulina ocorre tipicamente através de formas farmacêuticas como 

pós, cápsulas ou comprimidos, com dosagens que variam conforme o objetivo terapêutico ou 

nutricional [30]. Estudos indicam que quantidades diárias entre 1 e 8 gramas podem produzir 

efeitos biológicos mensuráveis, embora a otimização posológica ainda requeira investigações 

adicionais [31]. A biodisponibilidade dos compostos bioativos da espirulina é influenciada 
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por fatores como o processamento da biomassa e a composição da matriz alimentar 

concomitante [32]. 

A segurança do consumo de espirulina tem sido documentada em múltiplos estudos, 

com relatos de eventos adversos sendo raros e geralmente de natureza leve [33]. Contudo, 

recomendações específicas devem ser observadas em populações vulneráveis, como gestantes, 

lactantes e indivíduos com condições médicas específicas [34]. A padronização de extratos e a 

garantia de pureza microbiológica constituem aspectos críticos para a utilização segura deste 

suplemento [35]. 

Suplementação com espirulina para a performance 

A suplementação com espirulina tem despertado interesse particular no contexto da 

nutrição esportiva, fundamentado em evidências que sugerem efeitos benéficos na capacidade 

de exercício e na recuperação muscular [36]. Atletas submetidos a treinamentos intensivos 

experimentam elevação significativa na produção de espécies reativas de oxigênio, fenômeno 

que contribui para fadiga muscular, dano tecidual e prolongamento do período de recuperação 

[37]. A capacidade antioxidante da espirulina, particularmente através da ficocianina, oferece 

potencial para atenuar estes processos deletérios [38]. 

Investigações experimentais demonstram que a suplementação com espirulina reduz 

marcadores de dano muscular induzido pelo exercício, como a atividade de enzimas 

musculares liberadas na circulação [39]. Adicionalmente, observa-se atenuação da resposta 

inflamatória pós-exercício, com redução nas concentrações de citocinas pró-inflamatórias 

como o fator de necrose tumoral alfa [40]. Estes efeitos contribuem para a aceleração do 

processo de recuperação e para a redução da sensação de fadiga muscular [41]. 

No contexto do metabolismo energético durante o exercício, a espirulina pode 

influenciar a preferência de substrato oxidativo [42]. Estudos sugerem que a suplementação 

favorece uma maior oxidação de ácidos graxos em detrimento da utilização de carboidratos 

durante atividades de intensidade moderada a alta [43]. Este efeito pouparia os estoques de 

glicogênio muscular, retardando o onset da fadiga central e periférica e prolongando a 

capacidade de exercício sustentado [44]. 

A melhora na capacidade aeróbica tem sido documentada em atletas suplementados 

com espirulina, com incrementos observados em parâmetros como o tempo até exaustão e a 

potência máxima sustentável [45]. Mecanismos propostos incluem a melhora na eficiência 
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mitocondrial e a otimização da entrega de oxigênio aos tecidos musculares [46]. A modulação 

da vasodilatação endotelial, mediada pela estimulação da síntese de óxido nítrico, contribui 

para a melhora da perfusão muscular [47]. 

Além dos efeitos diretos na performance, a suplementação com espirulina pode 

influenciar positivamente a composição corporal de atletas [48]. A densidade proteica elevada 

da espirulina, associada a seus efeitos na regulação do apetite e na promoção da saciedade, 

contribui para a otimização da massa muscular magra [49]. Estudos longitudinais indicam que 

atletas suplementados apresentam incrementos maiores em massa muscular quando 

comparados a grupos controle [50]. 

A combinação da suplementação com espirulina e programas de treinamento 

estruturado demonstra efeitos sinérgicos na melhora da performance atlética [51]. Protocolos 

de suplementação otimizados, com dosagens entre 2 e 5 gramas diárias, produzem resultados 

significativos em períodos de 4 a 12 semanas [52]. A segurança e a tolerabilidade da 

espirulina em atletas têm sido bem documentadas, com ausência de efeitos adversos graves 

[53]. 

Suplementação de espirulina em doenças crônicas não transmissíveis 

As doenças crônicas não transmissíveis constituem a principal causa de 

morbimortalidade em escala global, representando um desafio significativo para os sistemas 

de saúde pública [54]. Dentre estas, destacam-se as doenças cardiovasculares, o diabetes 

mellitus tipo 2 e as neoplasias malignas, condições que compartilham mecanismos 

fisiopatológicos comuns, incluindo o estresse oxidativo e a inflamação crônica [55]. A 

espirulina, através de seus múltiplos compostos bioativos, oferece potencial como agente 

terapêutico complementar no manejo destas enfermidades [56]. 

No contexto do diabetes mellitus tipo 2, estudos clínicos documentam que a 

suplementação com espirulina produz reduções significativas nos níveis de glicose plasmática 

em jejum e na hemoglobina glicada [57]. Os mecanismos propostos incluem a melhora na 

sensibilidade à insulina, possivelmente mediada pela modulação de vias de sinalização 

intracelular e pela redução do estresse oxidativo pancreático [58]. Adicionalmente, a 

espirulina pode influenciar a composição da microbiota intestinal, fenômeno que contribui 

para a regulação glicêmica [59]. 
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As propriedades hipolipemiantes da espirulina têm sido consistentemente 

documentadas em ensaios clínicos randomizados [60]. A suplementação resulta em reduções 

nas concentrações séricas de colesterol total, triglicerídeos e lipoproteína de baixa densidade, 

concomitantemente ao aumento de lipoproteína de alta densidade [61]. Os mecanismos 

subjacentes envolvem a inibição da síntese hepática de lipídios e a promoção de sua excreção 

biliar [62]. 

No âmbito da fisiopatologia cardiovascular, a espirulina exerce efeitos anti-

hipertensivos através de mecanismos que incluem a estimulação da síntese endotelial de óxido 

nítrico [63]. Este mediador promove a vasodilatação, reduzindo a resistência vascular 

periférica e, consequentemente, a pressão arterial [64]. Estudos demonstram que a 

suplementação com espirulina produz reduções modestas mas significativas na pressão 

arterial sistólica e diastólica [65]. 

Relativamente ao potencial oncológico, investigações pré-clínicas indicam que 

extratos de espirulina, particularmente a ficocianina, apresentam atividade antiproliferativa 

contra diversas linhagens celulares tumorais [66]. Os mecanismos identificados incluem a 

indução de apoptose através de vias intrínsecas e extrínsecas, a parada do ciclo celular em 

fases específicas e a inibição da angiogênese [67]. Contudo, estudos clínicos robustos em 

populações humanas ainda são necessários para confirmar a eficácia oncológica [68]. 

As doenças respiratórias crônicas, incluindo a asma e a doença pulmonar obstrutiva 

crônica, compartilham mecanismos inflamatórios que podem ser modulados pela espirulina 

[69]. A redução de mediadores inflamatórios nas vias respiratórias, associada aos efeitos 

broncodilatadores potenciais, sugere que a suplementação pode contribuir para a melhora dos 

sintomas e da função pulmonar [70]. Estudos preliminares indicam promessa, embora 

investigações adicionais sejam necessárias para estabelecer recomendações clínicas 

definitivas [71]. 

Suplementação de espirulina em obesos 

A obesidade constitui uma condição metabólica multifatorial caracterizada pelo 

acúmulo excessivo de tecido adiposo e associada a um estado de inflamação crônica de baixo 

grau [72]. Este estado inflamatório sistêmico contribui para a patogênese de múltiplas 

comorbidades, incluindo resistência à insulina, dislipidemia e doenças cardiovasculares [73]. 
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A intervenção nutricional com espirulina oferece potencial para modular estes processos 

fisiopatológicos [74]. 

Ensaios clínicos demonstram que a suplementação com espirulina contribui para a 

redução do índice de massa corporal e da circunferência da cintura em indivíduos obesos [75]. 

Os mecanismos propostos incluem a elevada densidade proteica da espirulina, que promove 

saciedade prolongada e reduz a ingestão calórica subsequente [76]. Adicionalmente, a 

modulação de hormônios reguladores do apetite, como a leptina e a grelina, pode contribuir 

para a redução da ingestão alimentar [77]. 

A capacidade da espirulina de atenuar a inflamação sistêmica em indivíduos obesos é 

particularmente relevante, considerando o papel central da inflamação na patogênese da 

obesidade e de suas comorbidades [78]. A redução nas concentrações de citocinas pró-

inflamatórias, como a interleucina-6 e o fator de necrose tumoral alfa, associa-se a melhorias 

nos parâmetros metabólicos [79]. A diminuição da infiltração de macrófagos no tecido 

adiposo contribui para a restauração de um fenótipo adiposo menos inflamatório [80]. 

A regulação do metabolismo lipídico constitui outro mecanismo através do qual a 

espirulina exerce efeitos benéficos em indivíduos obesos [81]. A suplementação resulta em 

melhora nos parâmetros lipídicos, incluindo redução de triglicerídeos e colesterol total e 

aumento de lipoproteína de alta densidade [82]. Estes efeitos contribuem para a redução do 

risco cardiovascular, frequentemente elevado em populações obesas [83]. 

A melhora na sensibilidade à insulina constitui um efeito importante da 

suplementação com espirulina em indivíduos obesos [84]. A resistência à insulina, 

frequentemente presente nesta população, é um fator de risco independente para o 

desenvolvimento de diabetes mellitus tipo 2 e de doenças cardiovasculares [85]. A espirulina, 

através de mecanismos que envolvem a redução do estresse oxidativo e a modulação de vias 

de sinalização intracelular, contribui para a melhora da sensibilidade insulínica [86]. 

A combinação da suplementação com espirulina e mudanças no estilo de vida, 

particularmente restrição calórica e exercício físico regular, demonstra efeitos sinérgicos na 

redução do peso corporal e na melhora da composição corporal [87]. Estudos de intervenção 

multifatorial indicam que a adição de espirulina a programas de perda de peso potencializa os 

resultados, com maior redução de massa adiposa e preservação de massa muscular magra 
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[88]. A segurança e a tolerabilidade da suplementação em populações obesas têm sido bem 

estabelecidas [89]. 

Outras aplicabilidades da espirulina 

Além das aplicações supramencionadas, a espirulina apresenta um espectro amplo de 

propriedades terapêuticas potenciais que têm despertado interesse crescente na pesquisa 

científica [90]. Suas ações imunomoduladoras, anti-inflamatórias e antioxidantes conferem-

lhe aplicabilidade em contextos patológicos diversos [91]. A compreensão dos mecanismos 

subjacentes a estas propriedades é fundamental para a otimização de sua utilização clínica 

[92]. 

A modulação da resposta imunológica constitui um mecanismo central através do 

qual a espirulina exerce efeitos terapêuticos [93]. A suplementação estimula a produção de 

citocinas imunomoduladoras, ativa macrófagos teciduais e circulantes e promove a 

diferenciação e ativação de células T e células natural killer [94]. Estes efeitos resultam no 

fortalecimento tanto da resposta imune inata quanto da adaptativa, com implicações para a 

prevenção e o tratamento de infecções [95]. 

Na anemia, particularmente em populações vulneráveis como gestantes e idosos, a 

suplementação com espirulina demonstra eficácia na elevação dos níveis de hemoglobina e na 

melhora da contagem de eritrócitos [96]. O alto teor de ferro biodisponível, associado à 

presença de cofatores que facilitam sua absorção intestinal, contribui para estes efeitos [97]. A 

espirulina oferece uma alternativa nutricional viável para populações que apresentam 

limitações na tolerância a suplementos convencionais de ferro [98]. 

No contexto das doenças neurodegenerativas, como o mal de Alzheimer e a doença 

de Parkinson, as propriedades neuroprotetoras da espirulina têm sido investigadas [99]. 

Modelos experimentais indicam que a ficocianina, principal componente bioativo, pode 

atravessar a barreira hematoencefálica e exercer efeitos neuroprotetores [100]. A redução da 

neuroinflamação, a inibição da agregação de proteínas tóxicas e a atenuação do estresse 

oxidativo neuronal constituem mecanismos potenciais de ação [101]. 

A modulação de processos inflamatórios sistêmicos através da espirulina oferece 

potencial terapêutico em condições caracterizadas por inflamação crônica [102]. Doenças 

autoimunes, como a artrite reumatoide e o lúpus eritematoso sistêmico, apresentam 

mecanismos inflamatórios que podem ser modulados pela suplementação [103]. Estudos 
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preliminares indicam reduções nos marcadores de inflamação e melhora nos sintomas 

clínicos, embora investigações adicionais sejam necessárias [104]. 

A saúde gastrointestinal constitui outra área de potencial aplicação da espirulina 

[105]. Suas propriedades prebióticas, associadas à capacidade de modular a composição da 

microbiota intestinal, podem contribuir para a melhora da função digestiva e da barreira 

intestinal [106]. Estudos indicam que a suplementação com espirulina reduz a permeabilidade 

intestinal e promove o crescimento de bactérias comensais benéficas [107]. 

 

Conclusões 

 

A presente revisão integrativa consolidou as evidências científicas disponíveis sobre 

os múltiplos benefícios potenciais da suplementação com espirulina para a saúde humana. 

Ficou demonstrado que este organismo fotossintético atua através de mecanismos 

multifatoriais, oferecendo suporte tanto na otimização da performance física quanto no 

manejo e na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis. 

Os compostos bioativos presentes na espirulina, em particular a ficocianina e os 

polissacarídeos imunomoduladores, conferem-lhe propriedades antioxidantes e anti-

inflamatórias robustas. Estas propriedades constituem a base mecanística para os efeitos 

terapêuticos observados em diversos contextos clínicos e fisiológicos. A sinergia entre 

múltiplos componentes bioativos amplifica o potencial terapêutico da espirulina em relação a 

compostos isolados. 

Apesar dos resultados promissores, a literatura científica aponta para a necessidade 

de ensaios clínicos randomizados adicionais, com desenhos metodológicos rigorosos e 

períodos de acompanhamento prolongados. A padronização de extratos de espirulina, a 

otimização de protocolos posológicos e a investigação de possíveis interações 

medicamentosas constituem áreas que requerem atenção prioritária. 

A segurança da suplementação com espirulina tem sido bem estabelecida em 

populações gerais, com relatos de eventos adversos sendo raros e geralmente de natureza leve. 

Contudo, recomendações específicas devem ser formuladas para populações vulneráveis, 

incluindo gestantes, lactantes e indivíduos com condições médicas específicas. 
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A espirulina consolida-se, portanto, como um suplemento alimentar de alto valor 

biológico e terapêutico, merecedor de contínua investigação científica. Sua integração em 

programas de nutrição clínica e de saúde pública oferece potencial significativo para a 

promoção da saúde e prevenção de doenças. A formação de profissionais de saúde sobre as 

propriedades e aplicações clínicas da espirulina é fundamental para otimizar sua utilização. 

Futuras investigações devem focar na elucidação completa dos mecanismos de ação, 

na identificação de populações que se beneficiam maximamente da suplementação e na 

formulação de recomendações clínicas baseadas em evidências de alta qualidade. A 

colaboração entre pesquisadores de diferentes disciplinas, incluindo nutrição, farmacologia e 

medicina clínica, é essencial para avançar o conhecimento nesta área promissora. 
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