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RESUMO

Habitualmente designadas por Doencas Inflamatérias Intestinais (DIl), a Doenga de Crohn (DC), Colite
Ulcerosa (CU) e Colite Indeterminada (Cl), representam um grupo heterogéneo de patologias cronicas, de
etiologia desconhecida e evolucéo variavel, podendo manifestar-se, em idade pediatrica, em cerca de 25 a
30% dos casos. As Dlls se enquadram entre as doengas crénicas mais comuns e com maior impacto na
gastroenterologia pediatrica e se demonstra uma patologia crescente em todo mundo com avango mais rapido
em paises desenvolvidos. Assim, essa pesquisa terd como objetivo reunir informacgdes a respeito do impacto
de DIl no ambito pediatrico, com o enfoque em reunir informagfes que possam contribuir para um melhor
entendimento dessa patologia. O presente estudo utilizara como método a revisédo bibliografica narrativa, com
0 intuito de reunir e resumir o conhecimento cientifico ja produzido sobre o tema investigado. Utilizando-se a
base de dados eletrénica Pubmed/MeLine (US National Libraryof Medicine); Google académico (SCHOLAR)
Portal Capes. As estratégias de busca estabelecidas serdo baseadas em combinacdes linguisticas nas
linguas portuguesa e inglesa com recorte temporal em trabalhos publicados entre os anos de 2016-2021. As
informacdes obtidas através desse estudo terdo como finalidade aumentar o entendimento e reconhecimento
para as doencas inflamatdrias intestinais em criancas e adolescentes, podendo assim facilitar o diagnostico
e consequentemente induzir a um tratamento precoce, visando um melhor tratamento e qualidade de vida
para os pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Alteracbes clinicas; Doenca de Crohn (DC); Pediatria.

1 INTRODUGCAO

Segundo Dorina Barbieri (Doencas inflamatérias intestinais, Jornal de Pediatria,
2000) as doencas inflamatdrias intestinais {DII} sao doengas crbnicas, de etiologia
desconhecida, capazes de desenvolver uma reagao inflamatoria exacerbada na mucosa
intestinal. Sendo elas a, retocolite ulcerativa inespecifica (RCUI) e a doenca de Crohn (DC).
A RCUI é caracterizada pelo acometimento continuo do tubo digestivo por um processo
inflamatoério restrito @ mucosa colonica. Afeta preferencialmente o reto e extensdes
proximais variaveis do colo, cujas alteragdes inflamatorias superficiais atingem a mucosa e
submucosas, resultando em cripitites e abcessos nas cristas intestinais (Panorama Geral
Sobre Doengas Inflamatdrias Intestinais: Imunidade e Suscetibilidade da Doenga de Crohn
e Colite Ulcerativa por Francielle Bonet Ferraz, 2015). Clinicamente, 0s pacientes
apresentam diarreia de intensidade moderada a severa, na maioria das vezes
acompanhada de sangue vivo separado ou junto as fezes, associada a urgéncia
evacuatoéria e tenesmo.

A DC é caracterizada pela inflamagéo cronica transmural em todos as camadas, se
localiza, principalmente, na parte distal do intestino delgado (ileo) e proximal do célon
(ceco), contudo, pode envolver qualquer segmento do trato gastrintestinal, da boca ao anus.
Ao contrario da RCUI, a DC demonstra a submucosa intestinal espessada com ulceragbes
e fissuras, apresentando complicagdes tais como estenose, abcessos e fistulas.
Clinicamente, sdo observadas desde discretas erosdes, edema, friabilidade e enantema.
Apresenta um padréo descontinuo das lesdes, devido a areas de mucosa preservada em
meio as inflamacdes (Panorama Geral Sobre Doencgas Inflamatérias Intestinais: Imunidade
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e Suscetibilidade da Doenga de Crohn e Colite Ulcerativa por Francielle Bonet Ferraz,
2015).

Estas doencas afetam cerca de 1,4 milhdo de pessoas na América do Norte,
enquanto na Europa este numero € ainda maior, atingindo 2,2 milhdes de pessoas. Ainda,
estudos epidemiolégicos mostram que a incidéncia da DIl € maior nos Estados Unidos,
Inglaterra, Italia, Escandinavia e nos paises da regiao norte da Europa, tendo as menores
proporgdes de DIl na Asia e América do Sul. Em populacdes de ascendéncia europeia, as
taxas de DIl sdo maiores em pessoas de ascendéncia judaica do que em outros grupos
étnicos. Estudos atuais demonstram um aumento significativo da incidéncia das DIl nas
regides Sul e Sudeste do Brasil, sugerindo, em geral, uma predominancia das DIl em
caucasianos, o que pode estar relacionado as influéncias genéticas e ambientais, mas
também ao estilo de vida. (Panorama Geral Sobre Doencas Inflamatdrias Intestinais:
Imunidade e Suscetibilidade da Doenga de Crohn e Colite Ulcerativa por Francielle Bonet
Ferraz, 2015).

As Dlls se enquadram entre as doengas crénicas mais comuns e com maior impacto
na gastroenterologia pediatrica. Estudos demonstram que a incidéncia de DlIs na infancia
é crescente em todo o mundo e de forma mais acelerada nos paises desenvolvidos. A
Incidéncia estimada é de aproximadamente 10 para 100.000 criancas, com um aumento
significativo em criangas menores 5 anos. As taxas de prevaléncia variam significantemente
conforme a regiao do globo, podendo chegar a 40/ 100.000 criancas. A RCUI e a DC podem
se apresentar antes dos 20 anos em 25% a 30% de todos os pacientes com DII.
Lamentavelmente, as condutas terapéuticas direcionadas as criangas sao limitadas em
relacéo aos adultos com DlIs. (DOENCA INFLAMATORIA INTESTINAL PEDIATRICA Uma
Patologia Crescendo? Ana FERNANDES, Silvia BACALHAU, José CABRAL, 2011;).

De acordo com Dorina Barbieri (Doencas inflamatdrias intestinais, Jornal de
Pediatria, 2000) o diagndstico de criancas com RCUI vem crescendo desde a década de
70 e ganhando seu reconhecimento, podendo iniciar seu quadro clinico a partir de 1 ano de
idade e tendo seu pico entre 11 e 13 anos. O quadro clinico da RCUI nos pacientes
pediatricos € menos tipico que em adultos. Muitas vezes, 0s sintomas intestinais sao
discretos ou inexistentes por meses ou anos, durante 0s quais predominam as
manifestacdes extra intestinais ou as repercussoes sistémicas da doenca. Fato que dificulta
o diagndstico nessa faixa etaria. Cabe ressaltar que pacientes infantis precisam de um
diagnostico mais precoce quando comparado a adultos. Isso devido suas particularidades,
como por exemplo mudancas corporeas e psiquicas que podem influenciar tanto no
desenvolvimento da doenga como no agravo do quadro nutricional do paciente, o que
justifica a RCUI em criancas e adolescentes ter propensao para um curso mais complicado.
(Colite ulcerativa inespecifica em criancas e adolescentes: analise de casuistica, Adelma
A. de Figueirédo; Joaguim A. C. Mota; Francisco J. Penna; Gisélia Alves Pontes Silva,
Revista Brasileira de Saude Materno infantil, 2004)

A doenca de Crohn (DC) é o subtipo mais comum de DIl diagnosticada em criancas,
enquanto RCUI é mais frequente do que DC em adultos. Dor abdominal, diarréia e perda
de peso compdem a triade classica da DC, mas esta constelacdo s6 é vista em cerca de
25% de pacientes pediatricos.Os pacientes ainda podem apresentar: Retardo de
crescimento, puberdade tardia e baixa estatura {Doenca Inflamatoria Intestinal em
Pediatria, Editora Mazzoni 2019}. As principais caracteristicas macroscopicas da DC
incluem as lesbes “salteadas”, permeadas por mucosa normal, ulceracéo
profunda/serpiginosa, estenose ou estreitamento do intestino. Embora haja significante
variacdo nas taxas de granulomas identificados em pacientes com DC eles sdao mais
comuns na populacéo pediatrica que em adultos, e embora especificos para o Crohn,
diferenciam da RCUI, mas como ndo sdo universais, o diagnostico de DC ndo pode se
apoiar na sua presenca. (Panorama Geral Sobre Doencgas Inflamatérias Intestinais:
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Imunidade e Suscetibilidade da Doenga de Crohn e Colite Ulcerativa por Francielle Bonet
Ferraz, 2015).

Por fim, devido a falta de estudos comprovados e conhecimento a respeito do tema
essa revisao torna-se necessaria para trazer a discussado conhecimentos que abrangem a
respeito do impacto de DIl em criancas e adolescentes, esse estudo serd baseado em um
levantamento de dados através de analises bibliograficas ja publicadas com enfoque para
uma melhor compreenséo da incidéncia de doencas inflamatdrias intestinais no &mbito da
pediatria e como podem atingir crian¢as e adolescentes.

2 MATERIAIS E METODOS

O nosso estudo sera uma revisao bibliografica narrativa, utilizando-se a base de
dados eletronica Pubmed/MeLine (US National Libraryof Medicine); Google académico
(SCHOLAR) Portal Capes. Serao utilizados os seguintes descritores em Ciéncias da saude
(DeCS) em lingua inglesa: Inflamatory Bowel Disease, Colitis, Crohn Disease, Pediatric
IBD, Citokines, Clinic alterations. Serdo avaliados e selecionados artigos publicados no
periodo de 2016 a 2021. Serdo excluidas referéncias que ndo apresentaram contetddos que
contribuam para o cumprimento dos objetivos deste estudo, os trabalhos publicados antes
do ano de 2016 e aqueles que ndo estiverem disponiveis na integra nas bases de dados
pesquisadas.

3 RESULTADOS ESPERADOS

A partir dessa pesquisa, espera-se identificar contribuicbes cientificas recentes
acerca do impacto das doencas inflamatérias intestinais no ambito da pediatria, bem como
extrair criteriosamente as principais informacdes de todos os artigos, compilando-as de
maneira que permita uma facil leitura e entendimento do leitor a respeito do tema. Com
isso, almeja-se uma melhor compreenséo nacional a respeito do assunto abordado, com
enfoque assim em um melhor diagnéstico, tratamento e condi¢ces de vida do paciente.

4 CONSIDERAC}()ES FINAIS
Pesquisa em andamento.
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