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Resumo: Introdução: A doença de Crohn é uma doença inflamatória intestinal de etiologia multifatorial. 
Cerca de 25% dos pacientes têm primeira apresentação na infância e adolescência. Dados 
descritivos destacam características fenotípicas únicas para a doença pediátrica. A escolha do 
tratamento deve avaliar a localização da doença, extensão e impacto no crescimento e 
recuperação de peso e estatura. O diagnóstico, especialmente antes de 2 anos, constitui desafio. 
Relato de caso: Paciente termo, aleitamento materno exclusivo, iniciou aos 4 meses com diarreia 
com sangue, irritabilidade, inapetência e cólica. Aventada hipótese de alergia à proteína do leite 
de vaca, porém sem resposta à dieta de exclusão, tampouco com introdução de hidrolisado 
proteico exclusivo. Hemograma com plaquetose, aumento de VHS, endoscopia com úlcera 
esofágica e pangastrite erosiva intensa e colonoscopia com colite ulcerativa. Introduziu-se 
fórmula de aminoácido sem melhora. Iniciado corticoide. Apresentou novamente sintomatologia 
após retirada do corticoide. Reiniciado corticoterapia, introduzido mesalazina e iniciado 
acompanhamento em ambulatório de referência onde se aventou hipótese de doença de Crohn 
com diagnóstico diferencial com mutações ligadas a interleucina-10. Iniciada azatioprina. Não foi 
possível reduzir o corticóide por recidivas. Indicado uso de imunobiológico, porém pela 
impossibilidade de acesso venoso não foi possível administração de infliximabe. Nova 
colonoscopia e endoscopia digestiva alta demonstraram desaparecimento de grande parte das 
lesões, porém sem remissão, mantendo lesões em cólon direito e microscopia com granuloma 
não caseoso confirmando a hipótese de doença de Crohn. Iniciado adalimumabe. Discussão: 
Atualmente observamos lactentes com sintomas sugestivos de doença inflamatória intestinal. Os 
principais diagnósticos diferenciais nesta faixa etária são as mutações da interleucina-10. Nesse 
caso enfatiza-se necessidade de experiência clínica com terapia biológica, que deve ser 
confirmada quanto à eficácia e segurança nessa faixa etária.
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