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Resumo: OBJETIVO: Anadisar a resposta ao tratamento de constipacdo crénica funcional em pacientes
atendidos no ambulatério de gastroenterologia pedidrica. METODOS: Trata-se de estudo
prospectivo, série de casos com andlise de fichas clinicas aplicadas aos cuidadores de 57
pacientes (31 do sexo feminino e 26 do sexo masculino) portadores de constipacéo crénica
funcional com idades entre 5 a 10 anos, que iniciaram tratamento com polietilenoglicol 4000
associado a treinamento de evacuagdo e orientagdes aos familiares, no periodo de novembro de
2012 a novembro de 2013. Para o diagnostico de constipacao utilizou-se os critérios de Romallll
e para avaliagcdo da consisténcia das fezes foi escolhida a escala de Bristol, a qual tem como
objetivo avaliar e classificar 0 aspecto das fezes através de imagem e descricdo. RESULTADOS:
No inicio do estudo 28 (49,1%) pacientes apresentavam menos de trés evacuacdes por semana e
20 (35,0%) descreviam 3 ou 4 evacuacfes semanais, contudo apos tratamento 35 (47,9%)
evoluiram com presenca de evacuacOes didarias, sendo que apenas 3 criangas relataram menos de
2 evacuagoes por semana. Na primeira consulta verificou-se presenca de fezes com consisténcia
compativel com Bristol 1; 2 e 3, ndo sendo apontados Bristol 4 a 7. Ap0s tratamento houve maior
incidéncia de Bristol 3 e 4, respectivamente 12 (21,0%) e 32 (56,1%) . Em 56 (98,2%) das
criancas houve queixa de dor a evacuacéo e 25 (43,8%) apresentavam incontinéncia fecal na
primeira consulta. Apos tratamento 6 (10,5%) mantiveram dor e 9 (15,7%) incontinéncia fecal.
CONCLUSAO: Concluiu-se que, quando realizadas as quatro fases de tratamento (educagso;
desimpactacdo; recondicionamento do habito intestina e prevencdo da reimpactacdo) com a
utilizacdo do polietilenoglicol 4000 como medicacdo, houve melhora da frequéncia das
evacuagoes e consisténcia das fezes, bem como diminuicdo da dor ao evacuar e da incontinéncia
fecal.
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