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PREFACIO

Caro leitor,

Este livro foi elaborado com aintengéo de facilitar e simplificar o acesso as informacgdes
sobre doencas comuns da infancia, é destinado a um publico amplo, envolvendo tanto os
pais e cuidadores, quanto os estudantes e outras pessoas interessadas na area. Nosso
enfoque néo foi abordar o tratamento dessas doencgas, mas sim explicar de maneira sucinta
e compreensivel o que é cada patologia, sua etiologia, suas caracteristicas principais,
sinais e sintomas comuns e como prevenir a doenga.

O livro é dividido em trés principais sistemas: respiratério, gastrointestinal e
tegumentar. No inicio de cada bloco, introduzimos de maneira breve e ilustrativa a fisiologia
béasica do sistema em questao e posteriormente os capitulos sobre cada patologia.

Aideia de criar este livro surgiu com o intuito de trazer um conhecimento de qualidade
com um contetudo de facil entendimento e aplicavel ao cotidiano infantil. Afinal, a selecéo
das patologias foi baseada na prética clinica de nossos preceptores da area pediatrica e,
os topicos abordados em cada capitulo foram aqueles que nos, estudantes e docentes,
julgamos deficitario no entendimento por parte dos responséveis.

Portanto, nosso propésito é levar a informacéo cientifica de forma mais palpavel
ao entendimento do publico sobre as patologias comuns da infancia. Porém, nada disso
seria possivel sem a orientacdo da nossa coordenadora e pediatra Roberta Silveira Troca,
que acolheu esse projeto desde o principio e mesmo com sua rotina clinica e de docente,
conseguiu nos auxiliar em todo o processo de selecdo, escrita e correcdo deste material.
Uma preceptora excepcional e amante dos baixinhos, que coloca o bem dos seus pacientes
a frente da sua vida pessoal. Nossos mais sinceros agradecimentos a toda sua dedicagéo
neste livro e para com a pediatria.

Atenciosamente,

Camila Reis Campos
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CAPITULO 2

CONSTIPACAO INTESTINAL
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INTRODUCAO

Caracteriza-se por constipagéo intestinal
(Cl) a evacuacdo de fezes endurecidas que
podem ou nado ser acompanhadas de dor, esforgo
ou dificuldade excessiva nas evacuagdes,
incontinéncia fecal, aumento ou retengdo do

numero de eliminagdes.

Acredita-se que a CIl seja resultado de
multiplos fatores tendo em vista que varios
distdrbios gastrointestinais incluem a constipagéo
como critério de classificagdo. Em um contexto
geral, a Cl pode estar envolvida com traumas,
alteragcbes na microbiota intestinal e fatores
psicossociais.

A constipagéo intestinal é um sintoma
muito recorrente no publico infantil, que altera
diretamente a integridade emocional e fisica da
crianga, uma vez que possui complicacbes como
sangramento retal, dor abdominal frequente e
retencao/infecgdo de urina.®

ETIOLOGIA

A constipagcé@o possui variadas etiologias,
no publico infantil destaca-se, principalmente, a
retencao fecal voluntaria da propria crianga para
ndo atrapalhar em interacbes externas como
brincadeiras e desenhos.®

Dentre as causas orgénicas estao
incluidos disturbios metabdlicos, neuropéaticos,
imunolégicos, induzido pelo uso de medicamentos
como sais de ferro, anti-inflamatoérios, antiacidos
e opioides.®

Além disso, outros fatores podem
influenciar diretamente nos disturbios funcionais
do aparelho digestivo como por exemplo a
ma alimentagcédo, abusos psicologicos, fisicos,

sexuais, negligéncias e abandonos.®

QUADRO CLIiNICO

Na avaliagdo clinica deve-se investigar
a presenca de dor abdominal associada a
desconforto abdominal, repressdo do reflexo
evacuatorio, mudangas de habitos alimentares,
uso de novas medicagbes recentemente e saude

mental.®

Vale ressaltar também que a anamnese
deve ser direcionada para a exclusdo de
patologias que possam resultar em constipag¢ao
intestinal secundaria. Associado a isso realizar

exame clinico detalhado, incluindo neurolégico
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para avaliar possiveis lesdes centrais e medulares.®
Relacionado ao aparelho gastrointestinal pode-se encontras distensédo da parede
abdominal, fecaloma (fezes endurecidas a palpacgéo dos coélons), sinais de inflamagéo e

fissuras anais devidos a esforgos evacuatérios.®

DIAGNOSTICO

O fluxo intestinal é variavel de um individuo para outro, sendo considerado normal
uma evacuagdo a cada 2 dias ou até trés evacuagdes diarias, possuindo uma variagdo
desde 8h até 48h entre uma eliminagéo fecal e outra, desde que as fezes nao estejam

ressecadas ou endurecidas.®

Existe uma escala para avaliagdo do formato das fezes e suas possiveis causas,

chamada de Escala de Bristol exemplificada na figura abaixo:

Figura 1: Escala de Bristol. Referéncia da imagem: MAROSTICA, Paulo José Cauduro.
Pediatria: consulta répida. 2. ed. Porto Alegre: ArtMed, 2017. ISBN 9788582714478.©

Na figura 1 estdo demonstrados os diferentes tipos de fezes, sendo a nimero 1
as fezes mais ressecadas e endurecidas, caracteristicas da constipacado intestinal. As de



namero 2 e 3 sdo consideradas dentro da normalidade e a 4 e 5 sugestivas de diarreias

devido a irregularidade de formatos e até mesmo a consisténcia liquida.”

Além da observagcdo da consisténcia fecal em comparagdo com os padrdes
de normalidade, o diagnéstico € em conjunto com os critérios de Roma IV (2016) para
constipacéo intestinal funcional, sendo considerado positivo quando for observado pelo
menos dois critérios, durante o periodo minimo de 1 més.®

Os critérios incluem: duas ou menos evacuagdes espontaneas por semana, histérico
de retengéo fecal excessiva, evacuacao endurecida e/ou dolorosa, histérico de evacuagbes
volumosas que eventualmente entopem o vaso sanitario e presenca de massa fecal retal.”

Em casos de suspeita de etiologias organicas podem ser solicitados alguns exames

complementares exemplificados na tabela abaixo:

Tipo de exame Indicacao

Analisar segmento agangliénico estreitado e

STEE DPEED segmento dilatado adjacente.

Avaliar alteragdes sobre a fungéo coldnica motora
e retal que aumentam o tempo de transito, como a
constipagao de transito lento.

Tempo total de transito col6nico e
segmentar com marcadores radiopacos

Manometria anorretal Pesquisar auséncia do reflexo inibitorio anorretal.

Observa o processo de defecagéo por fluoroscopia
por meio da imagem do reto (realizada em
adolescentes para pesquisa de disfuncao do
assoalho pélvico).

Defecografia

Evidenciar auséncia de ganglios neurais

Biopsia retal . P

P mioentéricos e submucosos.

Ressonéancia magnética de medula Casos especificos para constipacao de dificil
espinal controle e refratarios.

Tabela 1: Tabela criada para exemplificacdo dos exames complementares e suas indicagées.

Fonte do contetido da tabela: ANCONA LOPEZ, Fabio; GIRIBELA, Flavio, KONSTANTYNER,
Tulio. Terapéutica em pediatria. 3. ed. Sdo Paulo: Manole, 2018. ISBN 9788520455678.1

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Assim como as etiologias, os diagnésticos diferenciais para constipacao intestinal
funcional sdo variados, destacando-se: Doenca celiaca, hipopotassemia, hipercalcemia,
hipotireoidismo, diabetes mellitus, alergia alimentar, botulismo, fibrose cistica, inércia

colbnica, neuropatias vicerais, miopatias, entre outros.®



TRATAMENTO

O tratamento para Cl inclui varias abordagens, no geral empiricas, exceto quando
houver sinais de complicagdes, sendo as principais a mudanca de comportamento, de
habitos alimentares, aleitamento materno exclusivo, ingesta hidrica adequada, atividade
fisica adequada para a idade e uso de laxantes.("?

Destaca-se na terapia nutricional a ingestdo adequada de fibras alimentares,
principal componente fecal, a qual pode ser obtida através da introducédo semanal de
novos grupos alimentares saudaveis, de forma ludica e colorida, tornando-se atrativa para
o publico alvo.(™

E uma queixa frequente nos ambulatorios de pediatria que os pacientes apresentam
recusa alimentares a verduras, legumes e frutas, principais fontes de fibras, porém as
criancas e adolescentes ndo devem ser obrigadas a comer 0 que ndo gostam, mas sem
deixar de serem frequentemente expostas a novos grupos de alimentos para descobrir as
preferéncias de acordo com novas experimentagdes.

No entanto, antes de iniciar as terapias de manutengéo a longo prazo, é realizada
a desimpactagcédo fecal, através de enemas ou laxativos, para corrigir as alteracoes
secundarias que possivelmente podem ocorrer devido a constipagao crénica.'?

Na tabela a seguir, estdo descritos os principais medicamentos para desimpactacao

fecal:

Atualmente considerado a primeira,
escolha para desimpactagéao fecal. E
em po6 que pode ser diluida em agua

e ofertado 1x por 3-5 dias.

Polietilenoglicol 1 a 1,5g/kg/dia

Utilizadas como segunda op¢éo, na
- 2,5ml/kg via retal, até auséncia de polietilenoglicol. Podem
Enema de s6dio fosfato 133mL/dia ser repetidas 1 vez ao dia por até 5
dias para eliminacao total das fezes
impactadas.

Esta contraindicado para
criangas menores de 1 ano e
neuropatas, devido ao risco de
aspiragao e consequente pneumonia
lipoidica

1 a 2mlL/kg/dia para

Oleo mineral -
criangas

Indicado 1x ao dia para criancas
Lactulose 1 a 2mL/kg/dia maiores de 6 meses. Podem causar
colicas abdominais.



Orientado 1 vez ao dia em
Hidréxido de magnésio 1 a 3mL/kg/dia doses fracionadas. Pode causar
Hipermagnesemia na infancia.

Tabela 2: Tabela criada para expor os principais medicamentos utilizados para desimpactacao
fecal, doses e observagoes.

LIMA, Eduardo Jorge da Fonseca; SOUZA, Marcio Fernando Tavares de; BRITO, Rita de
Cassia Coelho Moraes de. Pediatria ambulatorial. 2. ed. Rio de Janeiro: MedBook, 2017.
ISBN 9786557830383.('2

Além disso, estudos recentes sugerem o uso de probi6ticos para tratamento da
Cl em criangas, uma vez que a estase fecal pode estar diretamente relacionada com o
impacto na microbiota intestinal, que influencia na funcionalidade intestinal, incluindo a

motilidade."®

COMPLICACOES

Existem alguns sinais e sintomas de alarme, que sugerem complicagbes clinicas
que devem ser analisadas cuidadosamente e podem torna-se uma emergéncia pediatrica,
sendo eles: constipacdo no primeiro més de vida, retardo na eliminagdo de mecoénio,
histérico familiar de doenca de Hirschsprung, fezes em fita, sangue nas fezes sem fissura
anal, déficit de crescimento, febre, vomitos biliosos, glandula tireoide anormal, distenséo
abdominal intensa, fistula perianal auséncia do reflexo cremastérico, anormalidades
neuromotoras nos membros inferiores, depressdo na regido sacral, desvio do sulco

intergliteo, medo excessivo durante a inspecéo anal e cicatrizes anais.

CONCLUSOES

Conclui-se que a constipagéo intestinal € uma doenga multifatorial, bem como um
sinal utilizado para classificacdo de outras patologias. Por ser uma queixa relativamente
comum na pediatria, deve-se estar atento a consisténcia fecal e a frequéncia de evacuacgbes
das criancas e adolescentes. Além disso, realizar uma educagéo alimentar adequada para
cada idade, juntamente com outros habito saudaveis e, se necessario, utilizar medicagbes

de alivio dos sintomas nesses pacientes.
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