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N&o existe argumentacdo contra a realizagcdo da ileoscopia terminal durante a colonoscopia. Adiciona
pouco tempo ao exame, gjuda no diagnostico de vérias doencas e também confere a certeza de que a
colonoscopiafoi completa.

Porém, ainda se discute o papel de bidpsias quando macroscopicamente ndo ha alteragdes mucosas do
ileo terminal e 0 paciente apresenta queixas clinicas compativei s com doencas que possam af etar aregido.
Assim, para melhor avaliar este aspecto, um grupo de pesquisadores do Sri Lanka decidiu realizar o
estudo : Usefulness of Routine Terminal 1lescopy and Biopsy during Colonoscopy in a Tropical Setting:
A retrospective Record Based Study .

M aterias e métodos :

O estudo retrospectivo incluiu todos os pacientes que realizaram colonoscopiano servico de 2008 a 2011.
Foram excluidos da andlise os pacientes com diagnéstico conhecido de doenca de Crohn, retocolite
ulcerativa (“ileite de refluxo”), ileite inespecifica ou com dados insuficientes para o estudo. Assim, de
1096 pacientes (988 intubacdes do ileo — 90,1%), 764 foram incluidos no estudo.

Os pacientes foram divididos em dois grupos :

Grupo A : indicacdo definitiva de biopsias (paciente com diarreia, dor em fossa iliaca direita, anemia,
suspeita de doenca inflamatoria e aumento de provas inflamatorias).

Grupo B : sem indicacdo definitiva de biopsias (todos o0s pacientes com outras indicagdes
de colonoscopia).

Foi considerado anormal o achado de Ulceras, estenoses ou sinais inflamatorios. As biopsias foram
dirigidas as lesdbes quando presentes e onde nd havian lesdes as hbiopsias
foram realizadas aleatoriamente por quadrantes a cercade 5 cm davavula ileocecal.

Resultados:

Dos 764 pacientes submetidos a ileoscopia, foram detectados 81 pacientes com anormalidades do ileo
terminal. Destes, 54 possuiam anormalidades macroscopicas, dos quais, 20 também possuiam
anormalidades microscopicas (10 casos de Doenca de Crohn, 6 casos de tuberculose, 3 casos de infeccéo
e 1 caso deileite por AINES). Vinte e sete pacientes possuiam apenas |esdes microscopicas (18 casos de
Doenca de Crohn, 5 casos de Infeccéo e 4 de ileite por AINES).

Foram alocados 555 pacientes no grupo A (indicacdo de bidpsias) e 209 pacientes no grupo B (sem
indicacdo definitiva). O achado de alteragdes macroscopicas, sem implicagcdo microscopica, foi maior no
grupo A, porém, ndo foi estatisticamente significativo em relacdo ao grupo B (29 vs 5 casos p=0.14).
Também houve maior nimero de achado de lesbes microscopicas no grupo A, sendo esta
diferenca estatisticamente significativa (43 vs 4 casos, p=0.0048)

Assim, os autores concluem a utilidade das bidpsias, em pacientes com sinais ou sintomas (diarreia,
anemia , alteracdo de provas inflamatérias ou suspeita de doenca inflamatdria), mesmo na auséncia de
achados macroscopicos em ileo terminal.
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Este trabalho é interessante pelo aspecto de ser realizado em um pais tropical, que talvez possa se
assemelhar ao nosso. Outro aspecto importante € a conclusdo de biopsiar o ileo terminal mesmo na
auséncia de lesfes. Esta indicacdo até é seguida por alguns, principalmente em casos de diarreia, mas é
incomum para outras indicacoes.

Vego na prética clinica, em minha regido, um distanciamento da conduta indicada, jA que muitos
endoscopistas sequer fazem ileoscopia (mesmo com indicagéo clara de suspeita de, por exemplo, doenca
inflamatoria). L ogicamente como especialista, tento realizar aileoscopia em todos os pacientes (ataxa de
intubacéo do ileo também é considerada marcador de qualidade do endoscopista) e realizo bidpsias em
todos os pacientes com diarreia e suspeita de doenca de Crohn, mesmo com mucosa aparentemente
normal. E vocé, qual sua conduta ? Discuta conosco no campo de comentarios !
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