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|NTRODUCAQ; crénica ulcerada com  granulomas.
epitelioides, e duodenite crénica com
erosdes. Além disso, dois exames foram
realizados por presenca de sangue nas
fezes, e ndo por suspeita inicial de DII. As
colonoscopias desses casos mostraram
pancolite ulcerativa e colite segmentar
com microllceras; um deles teve
diagnéstico compativel com RCU na AP.
Assim, ao todo, 8 pacientes receberam
OBJETIVO: diagnostico de Dll: 4 compativeis com DC,
2 com RCU e 2 indeterminados. A média
de idade dos pacientes foi de 9,44 anos,
variando entre 4 e 14 anos. Os dados
mostraram uma baixa concordancia entre
a suspeita clinica e o diagnostico
METODOS: confirmado, com apenas 40% dos casos
inicialmente suspeitos sendo confirmados
histologicamente. Isso ressalta o papel
fundamental de exames endoscépicos
associados a bidpsias para o diagndstico
preciso de DII.

A Doenga Inflamatéria Intestinal (DIl) é
um distlirbio crénico imunomediado,
tendo a Retocolite Ulcerativa (RCU) e a
Doenca de Crohn (DC) como principais
formas. O diagnostico da DIl inclui quadro
de dor abdominal e diarreia cronica,
somado aos achados endoscépicos e
histopatolégicos.

Avaliar a correlacdo entre suspeita clinica,
achados endoscoépicos e resultados
anatomopatolégicos na investigacdo de
DIl.

Estudo retrospectivo baseado na analise
de endoscopias realizadas em pacientes
pediatricos em um hospital terciario entre
2022 e 2024. Foram excluidas da analise
procedimentos de gastrostomia.
CONCLUSAO:

Na infancia, os achados clinicos de DIl sdo
inespecificos. A suspeita deve se basear
na historia, exame clinico e laboratorial. A
Desses, 15 tinham como indicagao clinica confirmacdo diagndstica exige exames
a suspeita de DI, mas apenas 6 tiveram o endoscopicos, como a colonoscopia com
diagnostico confirmado por meio da bidpsia, que s30 fundamentais,
analise  anatomopatoldgica  (AP).  As  especialmente em criancas, nas quais a
colonoscopias  desses 6 pacientes goenca costuma estar em fase inicial e

revelaram alteracdes como: inflamacdo  requer alto grau de suspeicdo clinica.
intensa em reto e sigmoide,

pseudopdlipos e Ulceras no ceco, ileite
terminal com exsudato, redugdo do
padrdo vascular na transicdo reto-
sigmoide, colite com microulceracdes e
pancolite. Os achados histopatolégicos
incluiram inflamacdo aguda e cronica

moderada com ulceracao focal,
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RESULTADOS:

Foram realizados 250 exames
endoscoépicos no periodo analisado.
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