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Introdugdo e Objetivos

Um estudo recente relatou algumas preocupac¢des sobre a seguran¢a da capsula de paténcia (CP) em
doentes com suspeita ou diagndstico de doenga de Crohn (DC), contudo o estudo apresentava limitagdes,
uma vez que a data de validade de uma das CP estava ultrapassada. Os autores pretendem avaliar a
seguranca da CP em doentes com suspeita ou diagndstico de DC, na pratica clinica.

Material

Estudo retrospetivo, incluindo doentes com suspeita ou diagndstico de DC com indicagdo clinica para
videocapsula endoscépica (VCE), entre janeiro/2011-fevereiro/2017. A CP PillCam (Given Imaging®) foi
realizado em todos os doentes para avaliacdo da paténcia do intestino delgado, sem preparacdo intestinal
prévia. Os doentes com identificacdo positiva da CP, 30 horas apds a ingestdo, foram considerados ndo ter
paténcia do trato gastrointestinal. A retencdo sintomatica de PC foi definida como a presenca de sintomas
obstrutivos (dor/distensdo abdominal/vomitos).

Sumario dos Resultados

Realizaram-se 608 CP (57,9% mulheres; idade média de 39+13 anos): 47,9% dos casos tinham suspeita de
DC e 52,1% dos casos tinham diagndstico de DC; 12% dos casos tinham suspeita/diagndstico prévio
imagioldgico e/ou endoscdpico de estenose do intestino delgado e 26% dos casos tinham antecedentes de
cirurgia abdominal. A taxa de retengdo 30h apds a ingestdo de CP foi de 21,9% (24,8% doentes com DC vs.
18,6% em doentes com suspeita de DC; p=0,064). Todos os doentes com intestino delgado patente
realizaram VCE, sem intercorréncias. Dezanove (1,3%) doentes apresentaram retencdo de CP sintomatica (5
com DC vs. 1 com suspeita de DC; p>0,05). Dois (0,3%) doentes com DC necessitaram de internamento por
oclusdo/suboclusdo intestinal, tendo sido tratados com sucesso com corticoterapia endovenosa.

Conclusdes

A CP é uma técnica eficaz e segura para avaliacdo da paténcia do trato digestivo antes da realizacdo de VCE,
com poucos casos de retengdo sintomatica, que ocorreram quase que exclusivamente em doentes com
diagndstico de DC.
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