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Resumo: Introdução: Apresentamos um caso de colite ulcerativa com sintomatologia de longa data e já 
complicado com desnutrição e manifestações clínicas de hipovitaminose. Descrição do caso: 
K.A.A.S, 12 anos, indígena, sexo masculino, natural de Angra dos Reis. Relato de diarreia há 
dois anos, líquida, sanguinolenta, em média dez episódios por dia, incluindo episódios noturnos, 
ora acompanhado por febre. Durante esse período, procurou atendimento em Unidade Básica de 
Saúde por diversas ocasiões, sendo tratado com albendazol, metronidazol e sulfametoxazol com 
trimetoprima sem melhora. Foi encaminhado ao ambulatório de gastroenterologia pediátrica do 
Hospital Federal Cardoso Fontes, sendo internado após a primeira consulta em enfermaria 
pediátrica para investigação do caso. Ao exame apresentava linfonodomegalia palpável em 
região sub occipital direita, única, móvel, indolor. Pele com lesões de xerose, descamação 
superficial e manchas hipercrômicas em região extensora de antebraços e pernas, olhos 
apresentando halo acastanhado ao redor da íris, abdome plano, peristáltico, doloroso a palpação 
profunda em fossa ilíaca direita, sem descompressão dolorosa, fígado palpável a 2 cm do rebordo 
costal, hepatimetria 10 cm. Laboratório: hemácias 3,77; hemoglobina 7,2; hematócrito 24,4; 
leucócitos 6.900 (0/0/0/0/552/58/5); plaquetas 747.000; PCR 937; Proteína total 5,3; albumina 
1,7; ferro sérico 12; sorologias negativas, colonoscopia e histopatológico com alterações 
compatíveis com retocolite ulcerativa idiopática. Conclusão: A colite ulcerativa é uma doença 
crônica que provoca uma reação inflamatória na mucosa intestinal de natureza imunológica. Sua 
etiologia é multifatorial, com mecanismos fisiopatológicos ainda não totalmente elucidados. 
Ainda que muito rara na população indígena, seu diagnóstico sempre deve ser lembrado em casos 
de diarreia crônica.
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