Prepar o de Cdlon para Colonoscopia: Atualizagdo 2019 ESGE (European Society of Gastrointestinal Endoscopy) - age
Por Daniela Medeiros Milhomem Cardoso - Endoscopia Terapéutica - https://endoscopiaterapeutica.com.br

Asdiretrizes da ESGE séo declaragfes oficiais, que fornecem orientagdes préticas aos endoscopistas.

Sabemos que um preparo inadegquado de cdlon para colonoscopia tem um impacto negativo nos desfechos
do exames, principalmente no que diz respeito as taxas de deteccdo de adenomas e nas taxas de intubacdo
cecal

Em 2013, a ESGE publicou umadiretriz que trata sobre preparo de célon para colonoscopias. Desde
entdo, novas evidéncias surgiram em relacdo a eficacia e seguranca rel acionadas ao preparo de célon, o
gue tornou necesséria essa atualizagdo publicada na edi¢do de Agosto de 2019, para incorporagdo dessas
novas evidéncias na préticaclinica.

Nos proximos paragrafos faremos um resumo dos principais topicos discutidos e das principais
recomendacdes. O sistema GRADE (Grading of Recomendation Assessment, development and
envaluation) foi adotado para definir aforca da recomendacdo e a qualidade da evidéncia.

As principais recomendacdes da publicacdo foram resumidas na tabela abaixo:
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RECOMENDACAO

A ESGE recomenda uma dieta pobre em
fibras na véspera do dia da colonoscopia
A ESGE recomenda a utilizacdo de
instrucdes “melhoradas” para preparo
de cdlon

A ESGE sugere a adicdo de simeticona
oral ao preparo de colon

A ESGE recomenda dose dividida para
preparo de colon em colonoscopia
eletiva

A ESGE recomenda que seja realizado
preparo no mesmo dia para pacientes
que serao submetidos a colonoscopia no
periodo vespertino, como alternativa ao
preparo com dose dividida

A ESGE recomenda que a ultima dose de
preparo seja administrada 5 horas antes
do exame de colonoscopia. Além disso, a
ESGE recomenda que o preparo seja
finalizado 2h antes da realizacao da
colonoscopia

A ESGE recomenda o uso de preparo
com PEG (seja em alto ou baixo volume)
ou preparo sem PEG, desde que o
mesmo tenha sido clinicamente
validado para uso rotineiro em preparos
de célon. Em pacientes com risco de

disturbios hidroeletroliticos, escolha do

agente laxativo deve ser individualizada

GRADE

Forte  Recomendacio,

moderada da evidéncia

Forte  Recomendacdo,

moderada da evidéncia

Recomendac¢io  fraca,

moderada da evidéncia

Forte Recomendacio,

qualidade da evidéncia

Forte Recomendacio,

qualidade da evidéncia

Forte  Recomendacdo,

moderada da evidéncia

Forte  Recomendacéo,

moderada da evidéncia

qualidade

qualidade

qualidade

elevada

elevada

qualidade

qualidade
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Em relagdo as recomendagoes:

A ESGE recomenda uma dieta pobre em fibras na véspera do dia da
colonoscopia (Forte Recomendacao, qualidade moderada da
evidéncia)

A restricdo dietética (seja dieta pobre em fibras/residuos seja a dieta com liquidos claros) é
tradicionalmente recomendada antes de um exame de colonoscopia. No entanto, alguns estudos mostram
gue nem sempre a aderéncia dos pacientes € satisfatoria. Um estudo prospectivo com casos de vida real
mostrou que cerca de 44% dos pacientes aderem a esse tipo de dieta no preparo para colonoscopia.

A dieta € chamada pobre em fibras ou pobre em residuos quando a quantidade de fibra consumida é
inferior a 10g/dia.

Ha meta-analises que demonstram que em comparagao com aingesta de liquidos claros, a dieta pobre em
residuos € melhor tolerada pel os pacientes, sem prejuizo na qualidade do preparo. O estudo mais recente
(envolvendo 12 trials randomizados, N=3674 pacientes) agrupou esquemas com dieta pobre em fibras e
dietaregular e fez uma comparacdo com dieta com liquidos claros. A dieta pobre em fibras associou-se
com uma menor rejei¢cdo a futuros preparos (RR 1,08 95%CI 1,01-1,16), melhor tolerabilidade (RR1,04
95%CI 1,01-1,08) e uso mais adequado dos medicamentos laxativos (RR 1,04 95%CI 1,01-1,08), sem
prejuizo na qualidade do preparo em comparacdo com os demais esquemas (RR 1,00 95%Cl 0,97-1,04).

Os estudos, no entanto, ndo foram capazes de avaliar se ha algum efeito benéfico da adocdo na adocéo de
dieta pobre em residuos por multiplos dias.

Alguma situagdes um pouco “curiosas’ foram testadas, em relacéo a tolerabilidade, efeitos adversos,
velocidade de preparo e qualidade do preparo. Podemos citar, por exemplo, 0 uso de coca-cola zero, suco
de laranja, suco de abacaxi e mesmo o0 mascar chicletes durante o preparo. Alguns desses estudos
mostraram menor rejei¢cdo a futuros preparos e melhor satisfacéo do paciente. No entanto, ndo houve
melhora nas taxas de deteccéo de adenomas e na qualidade do preparo.
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Ha meta-andlises (8 trials randomizados, N=3795) que mostram que informagdes de preparo melhoradas,
segja com figuras, videos, informacdes via APP, mensagens SM S, ligagOes tel ef ni cas so capazes de
melhorar a qualidade do preparo de célon (OR 2,35 95%CI 1,65-3,35, p < 0,001), as taxas de intubacéo
ceca (OR 2,77 95%CIl 1,73-4,42, p < 0,001) além de reduzir arejeicdo e elevar ataxa de desgjo em
repetir o preparo (OR 1,91 95%CIl 1,20-3,04, p < 0,006).

Um estudo realizado em 2011, que demonstrou reducéo na quantidade de bolhas no célon durante a
colonoscopia e, serviu de base para quatro trials randomizados recentes que compararam regimes
idénticos de preparo com e sem simeticona. Esses trials demonstraram que além da reducdo nas bolhas,
houve melhora na qualidade da limpeza dos célons e nas taxas de deteccéo de adenomas (OR 1,23 95%Cl
1,04-1,47, p=0,02). A dose de simeticona utilizada variou de 400 a 1200 mg.

Cabe destacar, ainda que vérias sociedades endoscopicas, incluindo a ESGE, aém de varios fabricantes
de equipamentos endoscopi cos tém publicado adverténcias em relagdo ao uso de simeticona pelo canal de
agua acessorio, que ndo é escovado durante o reprocessamento do colonoscépio. A simeticona pode ser
usada pelo canal de bidpsias. Residuos de simeticona podem estar associados a formagao de biofilme, no
entanto, o canal de bidpsia é escovado durante o0 reprocessamento, 0 que minimiza esse risco.
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Existem alguns trilas clinicos randomizados comparando preparos de célon para colonoscopia com e sem
0 uso de pro-cinéticos. Os trials avaliaram o uso de lubiprostone, itoprida e mosaprida, que em sua
maioria, sd0 drogas pro-cinéticas ndo disponiveis no Brasil. Esses trials ndo mostraram vantagens
adicionais com o uso de pré-cinéticos durante o preparo de colon.

Adicionar enema ao preparo rotineiro de colon ndo esta associado a melhora na limpeza do célon e
reduziu a aceitabilidade do preparo pel os pacientes.
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Ha uma meta-andlise envolvendo um grande nimero de pacientes (47 RCTs, N=13478) que demonstrou
gue esquemas de preparo com dose dividida promoveram preparos considerados bons e excelentes de
maneira mais frequente que preparos em dose Unica na véspera do exame (OR 2,51 95%Cl 1,86-3,39).
Esses resultados foram replicados em sub-andlises para PEG (OR 2,60 95%CI 1,46-4,63), fosfato de
sodio (OR 9,34 95%Cl 2,12-41,11) e picossulfato (OR 3,54 95%CI 1,95-6,45).

Em relacdo ataxa de deteccdo de adenomas, dois trials foram desenhados para avaliar se haviam
diferenca nessas taxas, a depender do esquema de preparo utilizado. Os estudos mostraram melhores
taxas de deteccdo de adenomas com uso de dose dividida em comparacdo com dose Unica (53% x 40,9%,
RR1,22 95%CI 1,03-1,46, NNT=9) e maior deteccdo de adenomas avangados (26,4% x 20%, RR 1,35
95%CIl 1,06-1,73, NNT=16).

Para pacientes com colonoscopia vespertina agendada, o preparo com dose Unica no mesmo dia mostrou
taxas de tolerabilidade, eficacia e maior desejo dos pacientes para repetir o preparo em comparagao com
dose dividida. Além disso, ndo houve diferenca nas taxas de detec¢do de adenomas e 0s pacientes
reportaram melhor qualidade de sono na véspera do exame.

6/14


https://endoscopiaterapeutica.com.br/wp-content/uploads/2019/09/Imagem8.png

Prepar o de Cdlon para Colonoscopia: Atualizagdo 2019 ESGE (European Society of Gastrointestinal Endoscopy) - age
Por Daniela Medeiros Milhomem Cardoso - Endoscopia Terapéutica - https://endoscopi aterapeutica.com.br

Estudos observacionais mostram que existe uma relacéo inversa entre o nivel de limpezado célon eo
interval o de tempo entre a Ultima dose de preparo e o inicio da colonoscopia. Um intervalo de 3 a5h
associou-se aos melhores escores de limpeza de colon.

Nessa questéo de intervalo entre Ultima dose de preparo e o exame cabe destacar uma preocupagdo
comum a endoscopistas e anestesiologistas: o risco de broncoaspiracdo. Um revisao sistematica
envolvendo 28 estudos randomizados, 2 ensaios controlados e 10 observacionais envolvendo 22 936
pacientes demonstraram baixas taxas de broncoaspiracéo, sem diferencas entre 2 e 4 h de jgjum.

Os autores recomendam 2h como intervalo minimo entre a Ultima dose de preparo e arealizacdo do
exame de colonoscopia, 0 que converge com arecomendacdo da ASA (American Society of
Anesthesiologists) para 0 uso de liquidos claros antes de sedacao/anestesia.

Dados de eficécia e seguranca de diferentes tipos de preparo séo mostrados na tabela a seguir:
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PREPARO

PEG — Alto volume

2L PEG + Bisacodil

Picossulfato + Citrato de

Magnésio

Trissulfato  (sulfato de
magnésio, sulfato de
sodio, sulfato de

potassio)

EFICACIA

Sem  diferenca em
relacao a PEG em baixo
volume e regimes sem
PEG

Nao inferior a PEG alto
volume ou PEG em baixo
outras

volume com

associacoes

Nao inferior a PEG alto
volume ou PEG em baixo
outras

volume com

associacoes

Nao inferior a PEG alto
volume ou PEG em baixo
outras

volume com

associacoes

SEGURANCA

Nao recomendado para
pacientes portadores de
ICC (classes III e IV
NYHA)
Nao recomendado:

- ICC (classesIlle IV

NYHA)

Relatos esporadicos de
colite

isquémica com

altas doses de bisacodil

Nao recomendado:

- ICC

- IRCgrave

- Hipomagnesemia

- Pacientes com
risco de
rabdomiolise

Nao recomendado:
- ICC
- IRC grave

- ascite
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Em relagdo ao uso de laxativos na populagdo idosa (> 65 anos): ndo ha estudos que mostrem
superioridade de um esquema de preparo em relacdo ao outro na populacéo idosa, levando em
consideracdo a seguranca, atolerabilidade e a qualidade do preparo.

Todos os esquemas de preparo, em maior ou menor grau estéo associados a risco de desidratacéo e
distarbios hidroeletroliticos. Os agentes hiperosméticos, em teoria, podem elevar esses riscos em
determinados grupos de pacientes (IRC, ICC, ascite, etc).

Os estudos com esses grupos de pacientes sdo limitados e, na maioria dos trials randomizados, esse perfil
de pacientes é excluido da andlise. Apenas estudos retrospectivos mostram seguranca de regimes
baseados em PEG em comparagdo com outros para pacientes de alto risco.

A ESGE nio recomenda o uso de fosfato de sodio oral para preparo
de célon (Recomendaciio forte, qualidade de evidéncia baixa)

O efeito adverso mais grave e temido dos regimes baseados em fosfato de sodio oral € alesdo renal. Ha
relatos de lesdo renal com necessidade de transplante apés realizacdo de preparo para colonoscopia. Além
disso, ha um estudo islandés que demonstra uma taxa de 1:1000 de nefropatia aguda causada por fosfato.
As contra-indicagdes ao uso de fosfato de sodio oral sdo: gravidez, idade < 18 anos, IRC (taxa de filtragdo
glomerular , 60 ml/min), distarbios hidroeletroliticos pré-existentes, |CC sintomética, ascite, doenca
coronariana.

PREPARO EM SITUACOESESPECIAIS:

A ESGE nio sugere preparo especifico para pacientes portadores de
constipacio (Recomendacio fraca, qualidade da evidéncia fraca)

A constipagdo crénica é considerada um dos fatores associados a risco de mau preparo de colon. Apesar
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da baixa qualidade da evidéncia, o uso adicional de laxativos é frequentemente considerado nesse grupo
de pacientes. Desde 2013 apenas 5 estudos foram conduzidos com preparos direcionados a pacientes
portadores de constipacdo. Os estudos sdo heterogéneos, com diferentes esquemas de preparo e 0s
resultados ndo permitem conclusoes.

A limpeza do célon em portadores de DIl é de extrema importancia, especialmente no que se refere ao
rastreamento de displasia. O impacto do preparo de cdlon nesses pacientes ndo pode ser desprezado.
Estima-se que 1 em cada 8 pacientes experimentam uma exacerbagéo da doenca por ocasido do preparo
nas semanas subsequentes a colonoscopia.

Esquemas de preparo baseados em sodio (picossulfato ou fosfato) estéo associados a um risco de
inflamag&o da mucosa 10 vezes maior que esquemas baseados em PEG.
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O exame de colonoscopia possui indicacOes bastante restritas, no entanto, parece ser seguro na gestacao.
N&o ha estudos que mostrem maleficios ao feto com uso de preparos baseados em PEG. No entanto, essas
substancias sdo usadas para tratar constipacdo durante a gestacdo. Nao ha estudos que avaliam o uso de
esquemas de preparo de colon durante a lactacéo.

O preparo de colon em situagdes de urgéncia por sangramento é desgjavel para garantir uma adequada
observacdo da mucosa do cdlon, com exame completo do colon e evitando riscos como a perfuracao.
Esguemas de preparo com 4 a 6L de solucéo de PEG durante 3-4h mostraram eficécia nessa situacéo.
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Uma revisdo sistematica recente com meta-analise mostrou que intervencdes de educagdo e informagéo
em relacao ao preparo para pacientes e para o staff clinico so eficientes para garantir SUCESSO no preparo
de pacientes internados.
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Existe evidéncia de moderada qualidade que determinadas caracteristicas epidemiol dgicas e clinicas
podem predizer afal6enciano preparo de célon. No entanto, 0s grupos que estudaram esses fatores ndo
conseguiram desenvolver modelos confiaveis que possam ser validados em popul acfes diferentes das
populagdes de estudo. Os fatores apontados como de risco para preparo inadequado foram: ASA 3 ou
superior, constipacdo, uso de anti-depressivos triciclicos e opioides, DM e antecedente de cirurgias
abdominais ou pélvicas.
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