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Resumo: A Doenca Inflamatéria Intestina (DI1) é um termo utilizado para agrupar dois tipos distintos de
patologias. Doenca de Crohn e Colite Ulcerativa. Caracterizados por inflamagdo cronica
idiopatica do intestino de etiologias ndo muito bem definidas. A DIl causa grande impacto na
vida do paciente, geralmente tem inicio no periodo da pré-adolescéncia e adolescéncia
Entretanto, incidéncia tém se modificado nos ultimos anos, tornando-se mais frequente em
faixas etérias inferiores. Diante desse novo padrdo mais precoce dos sintomas, o diagnéstico da
doenca pode ser tardio, jA com a presenca de complicacBes. M.A.M. F, nove anos, género
feminino, Espirito Santo. Iniciou quadro clinico de dor abdominal, abrupta, generalizada, seguida
de episddios diarréicos, com hematoquezia importante. Nega vOmitos e febre. Procurou
atendimento médico, sendo aventada hipdtese diagndstica de parasitose intestinal, descartada
apos trés amostras negativas de EPF. Atendida por mais trés pediatras os quais tentaram tratar os
sintomas sem sucesso. Foi solicitado novo EPF com coprocultura, sendo isolado Salmonella spp
e tratado com antibioticoterapia. Porém persistiram os sintomas. Apés 35 dias de evolucdo,
solicitado colonoscopia que evidenciou pancolite ulcerativa inflamatéria e bidpsia sugestiva de
Retocolite ulcerativa (desarquitetura de criptas e padrdo de cronicidade). Nesse periodo
permaneceu afebril, apetite inaterado, com estado nutricional adequado, porém com reducéo dos
niveis de hemoglobina. Na historia pregressa ha relato de dor abdominal inespecifica, de leve
intensidade, intermitente, de longa data. Durante internacdo iniciou-se Mesalazina oral e topica,
com boa resposta clinica, obtendo alta sem sangramento digestivo e melhora do hébito intestinal.
O diagndstico das doencgas inflamatorias intestinais (DI1) € estabelecido apds avaliagdo do quadro
clinico, em concordancia com evidéncias endoscopicas, laboratoriais, radiograficas e achados
histopatoldgicos. O pediatra precisa estar atento aos sinais e sintomas inespecificos para um
diagnostico e tratamento precoce desta entidade clinica.
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