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Editorial

Constipacao em pediatria: um freqliente agravo a saude que precisa

ser valorizado, tratado e prevenido

Intestinal constipation in pediatric patients: a frequent health problem that needs to be valued, treated

and prevented

este numero da Revista Paulista de Pediatria

€ publicado um artigo interessante sobre o

rastreamento de constipagao intestinal em

uma unidade basica de saude. O estudo
mostra que 26,8% (84/313) dos participantes apresentam
constipagao, no entanto, 35,7% (30/84) dos pais destas
criangas consideravam que seus filhos exibiam habito
intestinal normal’. Este € um ponto que merece ser
ressaltado, no sentido de que os pais de criangas com
constipagcao de menor gravidade ou sem complicagdes,
muitas vezes, nao solicitam orientacdo médica para
esse problema com o qual convivem por longos perio-
dos, antes de procurarem ou serem encaminhados para
servigos especializados®.

Por outro lado, € muito provavel que parcela consi-
deravel dos pacientes identificados como portadores de
constipacao pelos pesquisadores n&do foram diagnosti-
cados ou orientados para o controle do problema nas
consultas médicas que antecederam a coleta dos dados
destinados ao estudo. Este ponto € comum a varios estu-
dos realizados no Brasil para pesquisar a prevaléncia de
constipacao em diferentes amostras da populagao infantil
e que foram compilados em um artigo de revisao®.

Constatou-se elevada prevaléncia (14,7 a 36,8%)
de constipagido e que a maioria das criangas nao havia
recebido orientagdo prévia para controlar este disturbio
da evacuacao®. Isto sugere que, além de ndo serem
reconhecidos como constipados pelos préprios pais,
muitas vezes, nas consultas médicas, o interrogatério
complementar nao resultou no diagnéstico e em orien-
tacdes para controlar o problema. A grande variabilidade
na prevaléncia de constipag¢ao dependeu, pelo menos em
parte, do fato de que, em cada um dos artigos compilados,
adotou-se uma defini¢cdo diferente para constipagao.

Realmente, é muito dificil definir os disturbios funcio-
nais do aparelho digestério. Assim, em 1999, foram publi-
cados os critérios® de Roma Il (incluindo definicdes para
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Pediatria que ndo constavam de sua primeira versao)
e agora estamos as vésperas da publicagéo do critério de
Roma lIl. E preciso ressaltar que existem indicios de que
esses novos critérios estardo voltados para diagnosticar
constipacao apenas em pacientes graves, caso prevaleca
0 “Consenso de Paris”, conforme denominado por seus
proprios autores®. Por ndo ser suficientemente abrangen-
te e por nao permitir a caracterizagao de constipagcdo em
criangas com quadros de menor gravidade, sugerimos
gue o mesmo fosse alvo de revisdo®.

Del Ciampo et al? comentam, ainda, que a ingestdo
cada vez menor de fibra alimentar, ao longo do tempo,
contribuiu para a instalagdo de constipagdo em grande
numero de individuos predispostos. Neste contexto, a lite-
ratura atual apresenta resultados controversos. Os estudos
realizados em ambulatérios especializados mostram que
criangas com constipagdo consomem menor quantidade
de fibra do que criangas sem constipagao(®,

Por outro lado, estudos realizados em amostras da
comunidade, com lactentes®), escolares!'® e adoles-
centes!") ndo mostraram associagao entre dieta pobre
em fibra e constipagao, contrapondo-se a um estudo
realizado na Grécia'®. Por sua vez, na terapéutica
da constipagdo, a recomendacgado de dieta rica em
fibra alimentar, utilizando alimentos habitualmente
consumidos na cidade de Sao Paulo, n&o foi acom-
panhada de aumento relevante na quantidade de fibra
consumida para explicar a boa evolugao clinica dos
pacientes, provavelmente, conseqliente as outras
medidas terapéuticas('®.

Entretanto, o uso de suplementos de fibras no trata-
mento da constipacao foi avaliado em pequeno numero
de estudos. Considerando que o aumento do consumo de
fibras constitui a opgdo mais promissora para a prevengao
e controle da constipacao cronica, € fundamental que
sejam realizados novos estudos para indicar os melhores
caminhos para que se atinja este objetivo.
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Para finalizar, é oportuno lembrar que a constipacao

pode constituir um dos fatores predisponentes para
o desenvolvimento do cancer de reto e célon'®, razéo
pela qual deve ser controlada, ndo somente para evitar
suas complicagdes precoces, como também problemas
que podem surgir na vida adulta.

Mauro Batista de Morais’
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