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ACERCA DESTE
GUIA

Este guia foi concebido com o objetivo
de promover o bem-estar da pessoa
com doenga de Crohn (DC) fistulizante
e encontra-se dividido em 10 capitulos
distintos que serao disponibilizados em
diferentes momentos. Apresentamos

o tépico “Nutricado”.

A doencga de Crohn constitui uma condigéo
crénica caracterizada pela inflamacao

que pode afetar qualquer segmento

do tubo digestivo.

As fistulas sdo uma das complicagdes da
doenca de Crohn que consiste num tunel
anormal que liga o intestino a outro 6rgao
interno ou ao exterior do corpo. Os doentes
com DC poderao desenvolver uma fistula
entre duas regides do intestino ou entre

o intestino e a vagina, bexiga ou pele.??
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NUTRICAO

E muitas vezes dificil viver com DC fistulizante. Este guia
inclui informacao util acerca dos seguintes topicos:
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Dialogar acerca da doencga
de Crohn fistulizante
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CAPITULO

NUTRICAO

Nao existe qualquer evidéncia de que

os habitos alimentares anteriores possam
causar ou contribuir para o desenvolvimento
da DC.4
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CAPITULO

Impacto da DC na nutricao

A malnutrigao é frequente
em pessoas com DC.

E possivel que desenvolva malnutrigio
e/ou deficiéncias alimentares caso a sua
alimentagao ndo inclua quantidades

suficientes dos nutrientes de que necessita.

Isto podera fazer com que perca peso
(de forma involuntaria) ou desenvolva
deficiéncia de nutrientes especificos,
tais como determinadas vitaminas

ou sais minerais. Uma deficiéncia
nutricional consiste na insuficiéncia
de um determinado nutriente,

0 que podera conduzir a novos
problemas de saude.>®

Existem varios fatores que contribuem
para aumentar o risco de malnutrigdo
em pessoas com DC:’

m Os sintomas frequentes dos periodos

de exacerbacéo, tais como dor
abdominal, distensao (inchaco)
abdominal, nauseas e vomitos,
poderao causar perda de apetite
e perda de peso. A diarreia grave
podera causar desidratagdo.’

As pessoas que tém DC

poderdo necessitar de consumir
maiores quantidades de alimentos
durante os periodos de exacerbacao
e/ou doenga prolongada, uma vez
que as necessidades energéticas
do organismo sao superiores.*’

A DC dificulta a absorgao de quantidades

suficientes de agua e nutrientes
dos alimentos, incluindo proteinas,
gorduras, hidratos de carbono,

vitaminas e sais minerais. A medicacao

e as intervengdes cirurgicas poderéao
também exercer efeitos adversos
na digestéo e absor¢ao de nutrientes.’

A importancia de uma
alimentacao adequada na DC

Embora nao seja capaz de curar a DC,

uma alimenta¢ao adequada podera contribuir
para aliviar sintomas como a fadiga e aumentar
os niveis de atividade, o que resulta

numa melhoria do bem-estar emocional.?

Além disso, as medicagdes utilizadas

no tratamento da DC sao geralmente mais
eficazes em doentes que adotam bons
habitos alimentares.?

Em doentes do sexo feminino, a perda de peso
podera afetar os niveis hormonais e resultar

em alteragdes menstruais ou falha de periodos.?
Assim, a adogao de uma alimentagéo saudavel
€ particularmente importante neste grupo

de doentes.

Adocao de uma alimentagao
saudavel

Tal como sucede com a populagéo em geral,
€ importante para os doentes com DC seguir
uma alimentagao equilibrada e variada.?

Nao existe qualquer regra relativa aos alimentos
a evitar, dado nao existir uma dieta especifica
para a cura da DC. Em vez disso, devera
estabelecer um plano alimentar adequado,

em conjunto com a sua equipa clinica (médicos
e nutricionista), com base na regido do intestino
afetada e no estado da sua doenga: ativa

ou em remissao, que podera melhorar

os sintomas 2




CAPITULO
Dicas de gestao da DC através

de uma alimentacao saudavel?

Faca refeicbes mais leves e frequentes.

Evite os alimentos que desencadeiam
os sintomas da doenca.

Mantenha um diario alimentar, de forma
a identificar os alimentos que desencadeiam
os sintomas da DC.

Beba uma quantidade abundante de liquidos
(tais como agua, bebidas para desportistas
com baixo teor de acucar e sumos de fruta
diluidos em agua), especialmente em caso
de diarreia.
Se comer ou beber fora:

Tente analisar o menu antecipadamente.

Evite sair de casa com demasiado apetite.

Nao tenha receio de fazer
pedidos especiais.

Em caso de duvida,
opte por pratos simples.




CAPITULO

Sintoma Alteragao alimentar sugerida
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CAPITULO

Gestao dos habitos alimentares durante os periodos

de exacerbacao

As exacerbagoes da DC poderao afetar
o estado nutricional dos doentes.

A diarreia grave, por exemplo, podera
causar desidratacao, o que conduz
a perda de fluidos, nutrientes e eletrdlitos.

Os doentes poderao também experienciar

perda de apetite durante uma exacerbacao.

Alguns dos sintomas frequentes da DC,
tais como nauseas, dores abdominais
e outros sintomas, poderéo dificultar

o consumo de quantidades suficientes
de calorias e nutrientes. E também
possivel que os doentes se sintam
tentados a n&do comer para minimizar
os sintomas, o que podera resultar

em malnutrigdo.?

Podera ser util que altere os seus
habitos alimentares durante os periodos
de exacerbacao. E possivel que sejam
recomendados regimes alimentares
diferentes em ocasides distintas.

Assim, é importante que discuta

este assunto com um especialista.

<

Possiveis alteragoes dos habitos
alimentares:?

Dieta baixa em sal — adotada durante
a terapia com corticosteroides, de forma
a reduzir a retencgao de fluidos.

Dieta pobre em fibra — adotada com
vista a evitar a estimulacédo da evacuacao
e as colicas abdominais.

Dieta baixa em gordura — adotada
durante periodos de exacerbacao,

em que a absorcao de gorduras podera
representar um problema.

Dieta sem lactose — adotada em caso
de intolerancia a lactose.

Dieta altamente caldrica — adotada
em caso de perda de peso ou atraso
no crescimento.



CAPITULO

Aporte adequado de vitaminas e sais minerais: suplementos

A inflamagao do intestino delgado
interfere com a absorgao de nutrientes.
Isto significa que é mais dificil obter
quantidades suficientes de nutrientes,
o que podera conduzir a deficiéncias
alimentares.

Os nutrientes envolvidos incluem acidos
gordos, aminoacidos, agucares, sais
biliares, sais minerais e vitaminas,

tais como A, D, E, Ke B12.

O grau de mal-absorg&o depende

da extensao da regiao do intestino

afetada pela doenga. Em termos gerais,

o grau de mal-absorgao € superior em casos
de resseccéo cirurgica ou inflamagéo

de seccdes consideraveis do intestino.?

A toma de suplementos alimentares podera
ajudar a prevenir ou a tratar deficiéncias
nutricionais. Contudo, devera falar com

0 seu médico antes de comegar a tomar
qualquer suplemento.

Os principais suplementos alimentares necessarios em doentes com DC incluem
os seguintes:?

Calcio: recomendado em doentes que apresentam perda de densidade dssea.
Vitamina D: crucial para a absorcéo de calcio e formacgao éssea.

Vitaminas A, E, K: estas vitaminas lipossoluveis sdo armazenadas pelo organismo
durante periodos de tempo prolongados, pelo que existe um risco aumentado
de toxicidade em caso de consumo excessivo.

Vitamina B12: esta vitamina é absorvida numa regido do intestino denominada
ileo terminal, a area mais frequentemente afetada em pessoas com DC,

pelo que é frequentemente observada uma deficiéncia desta vitamina nestes
doentes.

Acido félico: alguns medicamentos utilizados no tratamento da DC interferem
com a absorc¢ao de acido félico. A suplementagao com esta vitamina é especialmente
importantes em mulheres gravidas.

Ferro: a inflamacgéo ou ulceracao dos intestinos em pessoas com DC podera resultar
em perda de sangue, o que significa que os doentes poderdo desenvolver deficiéncia
de ferro. O ferro é toxico para o figado, pelo que a deficiéncia deste elemento devera
ser cuidadosamente determinada anteriormente a toma de suplementos.

Zinco: as deficiéncias de zinco afetam pessoas que apresentam doenca extensiva
do intestino delgado. Os sintomas incluem erupgéo cutanea, perturbagdes do olfato,
visdo e paladar, e problemas de cicatrizagao.



CAPITULO

E importante recordar que os suplementos
vitaminicos e minerais, especialmente

na forma de comprimidos, poderao

causar problemas gastrointestinais,
mesmo em pessoas que nao tém DC.
Assim, devera ser considerada a opgao
por uma forma liquida ou em pé.3

Alguns suplementos contém lactose

e outras substéncias as quais alguns
doentes sao sensiveis, pelo que devera
ser dada atencao especial aos rétulos.

E possivel adquirir uma ampla gama

de suplementos alimentares sem receita
médica. Contudo, devera discutir

a necessidade de suplementacéao

com o seu médico antes de comegar

a tomar qualquer suplemento alimentar.
Lembre-se ainda de que os suplementos
alimentares nunca deverao ser tomados
em jejum.?
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CAPITULO
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