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Resumo: OBJETIVO: Orientacdo dietética e laxativos sdo eficazes no controle da constipacdo em criangas,
alguns pacientes, contudo, sdo refratérios a terapia convencional e as causas dessa refratariedade
s80 pouco claras. Esse estudo avaliou a motilidade colénica em criangas constipadas que
demonstraram refratariedade terapéutica. METODOS: 28 de 79 pacientes (8-14 anos), seguidos
num ambulatério terciario, por 3 anos (2010-2013), apresentaram refratariedade terapéutica e
realizaram estudo cintilogréfico do transito colénico. Causas organicas foram descartadas por
avaliacdo clinica, manometria anorretal e enema opaco. Refratariedade terapéutica foi definida
pela auséncia de evacuagOes esponténeas durante ingestdo de doses maximas preconizadas de
laxativos osmoticos e consumo de fibras alimentares, 18 gramas/dia. Adesdo a terapia foi
avaliada quinzenalmente, durante seis meses prévios ao estudo cintilografico. O estudo constou
da ingestdo de refeicdo liquida contendo 9,25 MBg/Kg de fitato-99mTc, seguida de captacdo de
imagens, imediatamente e apos 2, 6, 24, 30 e 48 horas, analisadas qualitativamente quanto a
progressao do radiomarcador nos colons. RESULTADOS: Dois padrées de motilidade coldnica
foram observados. transito colénico lento (TCL, N=14), a maior parte do tragcador permanecia
nos célons proximal e transverso até 48 horas e retencdo distal (RD, N=14), o radiofarmaco
ultrapassava 0 colon transverso, apés 30 horas, mas permanecia retido no reto-sigmoide até 48
horas de observacéo. Os grupos TCL e RD incluiram, respectivamente, 9 e 10 meninos; medianas
de idade: 11 e 10 anos, (p=0,207) e de duracdo da doenca: 7 e 6 anos, (p=0,599). Inicio da
constipacdo no primeiro ano de vida (p=0,04) e relato de evacuagdo de fezes pastosas (p=0,02)
foram mais comuns no grupo TCL. Massa abdominal e impactagdo fecal foram encontradas
apenas no grupo RD. CONCLUSAO: Dois padroes de dismotilidade colénica foram
identificados na constipagéo refrataria, resultados clinicos e laboratoriais similares a estudos
internacionais que propuseram abordagens terapéuticas diferenciadas de acordo com o padréo
motor colonico.
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