Hemorragia digestiva média - maio 2018
Por Admin - Endoscopia Terapéutica - https://endoscopiaterapeutica.com.br

Definicdo

Hemorragia do trato gastrointestinal médio é definida pelo sangramento localizado entre a papila
duodenal maior e avavulaileocecal. Corresponde a cerca de 5% dos casos de hemorragia digestiva.

O sangramento gastr ointestinal obscuro € aquele persistente ou recidivante, ndo esclarecido apds o
exame de esofagogastroduodenoscopia e ileocol onoscopia. O sangramento obscuro pode ser classificado
em:

e oculto: quando h& persisténcia ou recorréncia de anemiaferropriva e/ou da positividade da
pesquisa de sangue oculto nas fezes (PSOF), sem ateracOes visiveis nas fezes

* evidente: quando ha persisténcia ou recorréncia de sangramento visivel, apos resultados negativos
dos estudos endoscopicos.

Com os avancos dos exames de imagem do intestino delgado, como a capsula endoscdpica, 0s exames
angiograficos e a enteroscopia assistida, foi possivel observar o aumento dos casos diagnosticados de
hemorragia obscura do trato gastrintestinal e, como resultado disso, foi proposto a mudanca do termo
sangramento obscuro do trato gastrointestinal para sangramento do intestino delgado.

O termo sangramento obscuro gastrointestinal, dessa forma, deve ser empregado para pacientes nos quais
a causa do sangramento ndo pode ser identificada em nenhum local do trato gastrointestinal apds uma
avaliacdo completa do mesmo, incluindo o estudo do intestino delgado.

Etiologia

As causas mais comuns de sangramento do trato gastrointestinal médio sdo: |esdes vasculares, neoplasias
primérias e metastéticas, sindromes polipoides, diverticulo de M eckel, lesbes da mucosa por
medi cacdes, doenca de Crohn e enteropatia portal hipertensiva.

A incidéncia de cada etiol ogia esta relacionada com aidade, sendo mais comum nos pacientes com menos
de 40 anos a seguinte ordem:

1. tumores do intestino delgado,
2. doenca de Crohn,

3. diverticulo de Meckel,

4. sindromes polipoides e

5. angioectasias.

Janos individuos com mais de 40 anos, a ordem que predomina é a seguinte:
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1. angioectasias,

2. ectasiavascular antral,

3. tumores do intestino delgado,

4. lesbes de mucosa induzidas por medicamentos e
5. dieulafoy.

Intervencgao diagndstica

Pacientes apresentando sangramento oculto ou evidente devem repetir a endoscopia e/ou colonoscopiaa
depender da suspeita da origem do sangramento (trato gastrointestinal alto ou baixo). Caso o paciente
tenha realizado exame de endoscopia digestiva ata (EDA) recente, uma push enteroscopia podera ser
considerada para afastar |esdes no intestino delgado proximal.

Nos pacientes hemodinamicamente estaveis e com endoscopia alta e baixa normais, a cpsula
endoscopica é o préximo exame a ser indicado.

Naqgueles com suspeita de obstru¢éo ou com anatomia alterada cirurgicamente, a enterotomografia ou
enterorressonancia devera ser realizada antes.

A enteroscopia assistida é recomendada como proximo passo o seguimento dos pacientes com
resultados positivos da capsula endoscdpica ou dos exames radiol 6gicos.

Pacientes hemodinamicamente instaveis e com sangramento ativo, devem ser encaminhados a angiografia
para embolizacdo ou estabilizados para realizac&o de angiotomografia ou cintilografia com hemacias
marcadas.

Em pacientes com exames negativos e sangramento recorrente, deve-se considerar a repeticéo dos exames
endoscopicos e/ou radiol 6gicos.

A terapia para o sangramento do intestino delgado vai depender da etiologia do mesmo. Lesdes proximais
podem ser tratadas com o endoscopio convencional. Lesdes mais distais, como as angioectasias, podem
ser tratadas por enteroscopia assistida ou push enteroscopia.
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