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Introdugdo: A CEP-DIl apresenta um fendtipo distinto, com colite extensa ligeira e risco
aumentado de cancro colorectal, em comparacdo com a DII. Este fendtipo pode estar associado a
interaccdes microbioma/sais-biliares (SB) especificas.

Métodos: 30 doentes com DIl (15 com CEP) colheram fezes para microbiota e SB fecais, e sangue
para SB séricos. Os SB foram identificados e quantificados por espectrometria de massa
em tandem em conjunto com cromatografia liquida. O microbiota foi sequenciado com 16S-rRNA.
A diversidade bacteriana foi estudada com software Qiime e as caracteristicas taxondmicas
determinadas com métodos ndo-paramétricos (analise discriminante). A associacdo entre
microbiota e SB foi estudada através de correlacdo de Pearson )(ajustada para taxa de falsas
descobertas).

Resultados: Doentes com CEP-DIl apresentaram uma composicao bacteriana distinta (beta-
diversidade, p=0,003), com enriquecimento em bactérias do género Ruminococcus, Fusobacterium
e Christensenellaceace e reducdo em bactérias do género Roseburia e Veillonella. Os SB totais
séricos estavam aumentados e os SB fecais totais diminuidos na CEP-DII (p=0,007, e p=0,01). A
proporcao de SB fecais sulfatados na CEP-DII encontrou-se aumentada. Verificou-se correlacdo
negativa entre SB fecais secundarios e atividade clinica (r=-0,52, p=0,03) e endoscdpica (r=-0,61,
p=0,001). Na CEP-DII bactérias da familia Clostridiales apresentaram elevadas correlagées com SB
secundarios fecais (todas as correlagGes> 90%, p<0,001), enquanto que na DIl estas correlacGes
nao foram observadas. A combinagao SB séricos com os taxa bacterianos originou uma AUC de
91% para prever CEP-DII (p=0,0002).

Conclusao: A CEP-DII caracteriza-se por uma composicdo e interacdes microbioma-SB distintas,
gue podem potencialmente estar associadas ao fendtipo desta populagdo. Permanece por
esclarecer se estas alteracdes precedem ou sdo consequéncia do fenétipo CEP, bem como a razdo
pela qual poderdo predispor a maior risco de CCR.
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