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Introdugao e Objetivos

A ferropenia sem anemia (FSA) é uma situagdo comum, mas pouco explorada nos doentes com Doenga de
Crohn (DC). Apesar de alguns doentes estarem em risco de desenvolver anemia, outros apresentam
resolucao da FSA durante o seguimento. O objetivo deste trabalho foi identificar fatores preditivos de
recuperagao da FSA ao fim de um ano de seguimento.

Material

Avaliados doentes com DC que apresentaram pelo menos um episodio de FSA entre Janeiro/2011-
Dezembro/2014. Definiu-se ferropenia quando ferritina sérica <30ug/L na auséncia de inflamagdo ou
guando entre 30-100ug/L na presenca de inflamagdo. Foram comparados 2 grupos de doentes (os que
apresentaram recuperac¢do da FSA e os que mantiveram FSA ou desenvolveram anemia ao fim de 1 ano),
relativamente as caracteristicas demograficas e clinicas, usando os testes t-student, qui-quadrado e exato
de Fisher.

Sumario dos Resultados

De 136 doentes com DC com FSA, 97(71,3%) eram do sexo feminino. Durante o ano seguinte a detecdo da
FSA, 37 doentes(27,2%) recuperaram os niveis de ferritina, 24(17,6%) desenvolveram anemia e 75(55,2%)
apresentaram FSA persistente. A recuperacdo da FSA foi significativamente mais comum nos
homens(p=0.006), nos doentes com niveis de ferritina entre 30-100ug/L(p=0.035), bem como em doentes
com comportamento penetrante da doenca(p=0.026) ou doenca perianal(p=0.029). A terapéutica marcial
ndo foi mais comum nos doentes que apresentaram recuperacdo da FSA(p=0.683). Os doentes com
recuperacao da FSA apresentaram valores significativamente mais baixos de PCR ao fim de um ano
(p=0.006), apesar dessa diminuicdo ndo traduzir escaladas terapéuticas mais frequentes nesses doentes
(p=0.628).

Conclusoes

Apenas um quarto dos doentes apresenta resolugdo da FSA ao fim de um ano, sendo mais comum em
homens e em doentes com niveis mais altos de ferritina. Salienta-se assim a necessidade de uma
monitoriza¢do intensiva da FSA, particularmente em mulheres ou em doentes com valores de ferritina
sérica mais baixa, nos quais a recuperagao é menos comum.
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