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RESUMO: A Doenca de Crohn é uma patologia inflamatéria que pode afetar todo o
trato gastrointestinal provocando lesGes e inflamacdo em toda sua extensdo. O
tratamento com farmacos € necessario, mas deve-se também ser aliado junto a
nutricdo e suas estratégias, ja que a Doenca de Crohn esta diretamente ligada ao trato
gastrointestinal. Esse estudo objetivou apresentar a respeito de como a intervencao
nutricional em seus varios ramos, pode ajudar no tratamento de pacientes com
Doenga de Crohn. Trabalho caracterizado como revisao integrativa, realizada em
setembro e outubro de 2021. Para a busca dos estudos foram utilizados os
descritores: Doenca de Crohn, Terapia Nutricional e Doencas Inflamatdrias Intestinais,
nas linguas inglés e portugués nas bases de dados MedLine, PubMed e Scielo. Foram
encontrados um total de 238 estudos com base nos descritores utilizados. Apo6s a
leitura dos titulos, resumos e estabelecimento dos critérios de elegibilidade, restaram
6 estudos. Os autores citados nesta revisao demonstraram que a dieta Especifica de
carboidratos (SCD), apresenta os melhores resultados quando associada a outros
intermédios nutricionais. Outras estratégias também se mostraram satisfatérias, mas
nao tanto em comparacdo com a SCD. Ao estudar a Doenca de Crohn mais
detalhadamente é possivel compreender a sua interagdo com a alimentacdo do
paciente, que esta ligada diretamente com o desfecho para o quadro de remisséo da
doenca. Os resultados apresentaram a eficacia da nutricdo na diminuicdo da
inflamacédo, contribuicdo significativa para remissdo clinica e consequentemente
melhora na qualidade de vida do enfermo.

PALAVRAS — CHAVE: Doenca de Crohn; Terapia Nutricional; Doencas Inflamatérias
Intestinais.

ABSTRACT: Crohn's disease is an inflammatory pathology that can affect the entire
gastrointestinal tract, causing lesions and inflammation throughout its length. Drug
treatment is necessary, but it must also be combined with nutrition and its strategies,
since Crohn's disease is directly linked to the gastrointestinal tract. This study aimed

! Graduacdo em Nutricdo (Faculdade Estacio Teresina).

2 Graduacdo em Nutri¢do (Faculdade Estacio Teresina).

3 Graduacdo em Nutri¢do (Faculdade Estacio Teresina).

4 Graduacdo em Nutricdo (Faculdade Estécio Teresina).

5> Nutricionista. Mestre em Satde e Comunidade. Docente do Curso de Nutricdo da Faculdade Estécio de
Teresina.



53

to present about how nutritional intervention in its various branches can help in the
treatment of patients with Crohn's disease. Work characterized as an integrative
review, carried out in September and October 2021. To search for studies, the
descriptors were used: Crohn's Disease, Nutritional Therapy and Inflammatory Bowel
Diseases, in English and Portuguese in the MedLine, PubMed and Scielo databases.
A total of 238 studies were found based on the descriptors used. After reading the
titles, abstracts and establishing the eligibility criteria, 6 studies remained. The authors
cited in this review demonstrated that the Specific Carbohydrate Diet (SCD) presents
the best results when associated with other nutritional intermediates. Other strategies
also proved to be satisfactory, but not so much compared to SCD. By studying Crohn's
disease in more detalil, it is possible to understand its interaction with the patient's diet,
which is directly linked to the outcome of the disease's remission. The results showed
the effectiveness of nutrition in reducing inflammation, a significant contribution to
clinical remission and consequently an improvement in the patient's quality of life.

Keywords: Crohn's disease; Nutritional Therapy; Inflammatory Bowel Diseases.

INTRODUCAO

A doenca de Crohn (DC) é uma patologia inflamatéria crénica e insanavel do
intestino, que pode afetar toda a extensao do trato gastrointestinal (TGI), desde a boca
até a regido anal, sendo o ileo e o colon as por¢cdes mais recorrentes que acarreta
graves complica¢cBes gastrointestinais e extra intestinais, sendo relacionada com um
elevado nivel de morbidade e diminuicdo na qualidade de vida (SVOLOS et al. 2019).

Nesta patologia, todas as camadas da mucosa sédo afetadas, apresentando
lesbes desde a camada mucosa a serosa, porém, as lesdes ndo incidem de forma
continua ao longo do TGI, estando as areas lesadas separadas por uma regido que
nao apresenta inflamacdo (YAMAMOTO-FURUSHO et al. 2017).

A sintomatologia da DC pode depender da localizagcdo da inflamacéo e da
existéncia de outros agravantes como estenoses e fistulas, podendo variar sobre a
regido afetada, dessa forma, manifestacdes clinicas como diarreia, febre, dor
abdominal, anorexia, perda de peso, desnutricdo, anemia, intolerancias alimentares e
atraso no crescimento acometem a maioria dos pacientes (OLIVEIRA et al. 2017).

A DC tem uma incidéncia de 3 a 20 casos por 100.000, sendo mais comum no
mundo industrializado, particularmente na América do Norte e na Europa Ocidental,
embora a incidéncia esteja aumentando na Asia e na América do Sul. Pode haver uma

predominéancia ligeiramente maior de DC em mulheres do que em homens. A maior
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incidéncia anual é no Canada (20,2 por 100.000), norte da Europa (10,6 por 100.000),
Nova Zelandia (16,5 por 100.000) e Australia (29,3 por 100.000). A prevaléncia é mais
alta na Europa (322 por 100.000), Canada (319 por 100.000) e nos EUA (214 por
100.000) (BURISCH et al. 2013).

A taxa de mortalidade da DC esta diretamente ligada a desnutricdo energético-
proteica, aumentando as complicagBes cirdrgicas e contribuindo ativamente no
aumento do numero de internagdes. Nesse contexto, a nutricdo desenvolve um papel
importante para o tratamento da doenca e qualidade de vida do paciente (SILVA et al.
2011).

A nutricdo oral € primeiramente indicada ao paciente, caso ele ndo consiga se
alimentar por essa via, o suporte nutricional enteral deve ser recomendado para que
0 paciente seja capaz de atingir as necessidades nutricionais diérias, assim evitando
a desnutricdo. O uso do suporte parenteral é utilizado quando o paciente precisa de
repouso do trato gastrointestinal ou apresente alguma obstrucéo intestinal (DIESTEL;
SANTOS; ROMI; 2012; CUPPARI; 2014).

Sendo a DC uma patologia diretamente ligada ao trato gastrointestinal, a
nutricdo € indispensavel no seu tratamento. Assim, esse trabalho tem por objetivo
apresentar a respeito de como a intervenc¢ao nutricional em seus varios ramos, pode

ajudar no tratamento de pacientes com Doenca de Crohn.

DESENVOLVIMENTO

A estratégia de busca identificou 238 artigos. Apos leitura dos titulos e resumos,
183 artigos foram excluidos, pois ndo estavam de acordo com os critérios de
elegibilidade. Do total restante (55) selecionou- se 17 que, a priori, atendiam aos
critérios de escolha. Apds a leitura na integra, 11 artigos foram descartados, pois se
tratavam de revisdes, restando 6 artigos para a extragao dos resultados (Figura 1).

O quadro 1 apresenta as caracteristicas dos artigos selecionados para integrar
o0 presente trabalho, elencando seus respectivos autores e ano, tipo de estudo e
amostra, os protocolos de intervencao utilizados e os resultados mais relevantes para

esta pesquisa.
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Figura 1 — Fluxograma de buscas dos estudos incluidos.
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Fonte: Autores, 2021.
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Quadro 1 - Caracteristicas dos estudos selecionados referentes a Intervencao
Nutricional na DC.

AUTOR/ANO

TIPO DE ESTUDO
E
AMOSTRA

PROTOCOLO DE
INTERVENCAO

RESULTADOS ENCONTRADOS

SUSKIND et
al., 2020

Estudo duplo-cego.

A randomizacéo de
blocos de 1: 1: 1 foi
realizada em blocos de
trés, e iniciado apos a
inscricdo do paciente.
Participaram 18
pacientes com DC leve /
moderada com idades

entre 7 e 18 anos.

Os pacientes foram
randomizados via Redcap
para uma das trés dietas por
12 semanas: SCD, SCD com
aveia e arroz (SCD
modificado, MSCD), ou uma
WEF eliminando trigo, milho,
acucar, leite e aditivos

alimentares.

Na semana 12, todos os participantes (n =
10) que completaram o estudo alcancaram
remissao clinica. A proteina C reativa
diminuiu de 1,3 £ 0,7 na inscri¢cdo para 0,9
+ 0,5 em 12 semanas no grupo SCD. No
grupo MSCD, o0 PCR diminuiude 1,6 + 1,1
na inscri¢céo para 0,7 £ 0,1 em 12 semanas.
No grupo WF, PCR diminuiu de 3,9 £ 4,3
na inscri¢cdo para 1,6 £ 1,3 em 12 semanas.
Além disso, a composicéo do microbioma
mudou em todos os pacientes durante o
periodo de estudo. Embora a natureza das
mudancas fosse amplamente especifica do
paciente, o modo metabdlico previsto dos
organismos aumentando e diminuindo na
atividade foi consistente em todos os

pacientes.

SVOLOS et
al., 2019

Estudo randomizado e
controlado.
Participaram 25 adultos
saudaveis e 5 criancas

com atividade DC.

Os patrticipantes foram
alocados aleatoriamente
para EEN e CD-TREAT por 7
dias cada, com um periodo
de 14 dias.

Em adultos saudaveis, o0 CD-TREAT foi
mais facil de cumprir e mais aceitavel do
gue o EEN. CD-TREAT induziu efeitos
semelhantes a EEN (EEN vs CD-TREAT)
na composicdo do microbiota fecal, sulfeto
total médio (aumento 133,0 + 80,5 vs 54,3
+ 47,0 nmol / g), pH (aumento 1,3 + 0,5 vs
0,9+ 0,6) , e os acidos graxos de cadeia
curta (umol / g) acetato (reducéo de 27,4 +
22,6 vs 21,6 + 20,4), propionato (reducao
de 5,7+ 7,8vs 5,2 +7,9) e butirato
(reducado de 7,0 £ 7,4 vs 10,2 £ 8,5).

LINDSEY et
al., 2019

Utilizaram o autor relato
do participante e os
registros dos Parceiros
IBD para informacdes
demogréficas, histérico

de CD, histérico médico

Os individuos foram
alocados de forma aleatéria
a grupos que consumiram
um minimo de 2 por¢des /
semana de carne vermelha

ou processada (carne alta, n

Os grupos com indice elevado de carne
relataram consumir 2 ou mais porcées de
carne vermelha ou processada durante
98,5% das semanas observadas em
comparacéo com 18,8% das semanas para

0 grupo com baixo teor de carne. Recaidas
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néo relacionado a IBD e
histérico de medicacéo.
Aplicaram informagfes
sobre a dieta habitual do
participante, no més
anterior, no inicio do
estudo e na semana 20,
usando o Diet History
Questionnaire Il (DHQ
II) do National Cancer
Institute.
Fizeram parte do estudo
214 participantes com

idade superior a 18

= 118) ou nao mais do que 1
porcao por més (carne baixa,

n = 96) por 49 semanas.

moderadas a graves ocorreram em 62%
dos participantes no grupo de alta carne e
42% dos participantes no grupo de baixa
carne. Nao houve diferencas significativas
no tempo para qualquer (P = .61) ou

recaida moderada / grave (P = .50).

anos.
MARTELS et | Estudo prospectivo de | Os pacientes incluidos foram A suplementacéo de riboflavina diminuiu
al. 2020 intervencao clinica. divididos em dois grupos de significativamente os niveis séricos de
Fizeram parte do estudo acordo com marcadores inflamatérios. Em pacientes
79 pacientes com DC, a atividade de doenga com baixos niveis de FC, a IL-2 diminuiu, e
com idade entre 19 e 67 inflamatéria, conforme em pacientes com altos niveis de FC, a
anos. determinado pelo nivel de PCR foi reduzida e os tiois livres
calprotectina [FC]. O primeiro aumentaram significativamente apds a
grupo consistia em pacientes | suplementacdo. Além disso, o HBI diminuiu
com baixa significativamente com a suplementacéo de
Niveis de FC [definidos como | riboflavina. A suplementacéo de riboflavina
um nivel de calprotectina levou a diminuicdo de Enterobacteriaceae
fecal <200 pg/gleo em pacientes com baixos niveis de FC,
0 segundo grupo consistia conforme determinado por FISH; no
em pacientes com altos entanto, a anélise ndo mostrou efeitos na
niveis de HR [definido por diversidade, taxonomia ou vias metabdlicas
nivel de calprotectina fecal> do microbioma fecal.
200 pg / g].
DALE et al. Ensaio clinico As criancas foram Um total de 1325 alimentos Unicos foram
2018 randomizado avaliando acompanhadas por 24 registrados. A exposi¢cao média por dia

o efeito de estimulos
mecénicos de baixa
magnitude na densidade
0ssea e estrutura em
CD pediéatrico. Utilizou-

se trés recordatoérios

meses com avaliacdo das
caracteristicas da doenca,
ingestdo alimentar e

composicao corporal.

para goma xantana foi de 0,96 + 0,72,
carragenina 0,58 + 0,63, maltodextrina 0,95
+ 0,77 e lecitina de soja 0,90 + 0,74. Os
outros aditivos tiveram menos de 0,1
exposicdes por dia. Para os 8 aditivos

alimentares examinados, os participantes
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dietéticos de 24 horas
obtidos apds cada visita
do estudo: no inicio do
estudo, 6, 12 e 24
meses.
Participaram 138
criancas e jovens
adultos com idades
entre 8-21 anos. 95%
com doenca inativa ou

leve.

foram expostos a uma média (DP) de 3,6 +
2,1 aditivos totais por dia de recall e uma
média (DP) de 2,4 + 1,0 aditivos diferentes

por dia.

BRALY et al.,
2018

Estudo prospectivo
realizado com
8 pacientes com DI,
idades de 10-60 anos.

A Intervencdo utilizada para
estudos realizados nos
pacientes € a SCD realizado
auxilio individualizado do
nutricionista treinado na
SCD. O nutricionista
aconselha sobre a
prevencdo peso e ajuda no
planejamento de refeigbes e
lanches, alguns pacientes
foram recomendados dar
inicio a multivitaminico com
suplemento mineral e / ou
suplemento de vitamina D e
esses suplementos néo
foram incluidos em
resumo da anélise de

nutrientes.

6/8 individuos que complementaram o
estudo tiveram proveitoso ganho de peso, 1
teve perda de peso e 1 ndo teve nenhuma

alteracao.

O escores do IMC para todos os individuos
que complementam o estudo permaneceu
maior que -1.

A ingestéo de energia e de proteina foi
significativamente maior que o referencial,
ja a ingestao energética média ocorreu
uma variacéo de 88-145% da RDA.

A ingestéo diaria dos participantes atingiu
ou excedeu a RDA para as vitaminas B2,
B3, B7,B12,C, A, E.

Fonte: A.L.M.S, A.D.C, G.J.AT, RV.O, 2021.

Legenda: Doenca de Crohn (DC) / Doencgas Inflamatérias Intestinais (DIl) / Dieta especifica de carboidratos (SCD) /
Dieta com carboidratos especificos (MSCD) / Dieta alimentar integral(WF) / Nutricdo enteral exclusiva(EEN) / Dieta
alimentar individualizada & base de alimentos integrais (CD-TREAT) / indice de massa corporal(IMC) / Recomendacdes
dietéticas adequadas (RDA) / Proteina C reativa (PCR) / Calprotectina fecal (FC) / Hibridizagdo Fluorescente no local
(FISH) / indice Harvey Bradshaw (HBI).

Diante do exposto, a intervencdo nutricional € uma importante aliada do

tratamento da DC, contribuindo com a melhoria do seu quadro clinico e da qualidade

de vida, proporcionando a remisséo clinica da doenca e impactando positivamente o

estado de saude de pacientes acometidos com esta patologia.
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As intervencdes dietéticas baseadas em carboidratos especificos (SCD) com
aveia e arroz (dieta modificada de carboidrato especifico, MSCD) ou uma dieta
alimentar integral (WF) e terapia alimentar individualizada a base de alimentos
integrais (CD-TREAT) resultaram na diminui¢cdo da proteina C- reativa, na melhora
clinica e na diminuicdo da carga inflamatéria da DC como semelhancas que estao
associadas as dietas. Os autores relataram que a analise impactou positivamente o
estado de saude, apresentando poucos efeitos colaterais gastrointestinais em relacao
a dieta enteral exclusiva (EEN) (SUSKIND, et al.,2020; SVOLOS, et al., 2019).

Segundo Lindsey et al. (2019) pacientes que realizaram uma dieta com
consumo reduzido de carne vermelha processada ndo apresentaram diferencas
estatisticamente significativas no tempo de remissao do quadro clinico, demonstrando
uma limitagdo nessa intervencao, jA que a mesma nao foi suficiente para a reducéo
das crises na DC. O estudo sugere que possivelmente, a implementacédo de uma dieta
gue exclua totalmente a carne vermelha processada tenha melhores resultados,
principalmente a curto prazo.

Por sua vez, Martels et al. (2020) retratam que uma intervencao com riboflavina
oral (vitamina B2) mediante uma analise de hibridizacao fluorescente no local (FISH),
realizada nas amostras fecais, acarretou a diminui¢éo de Enterobacteriaceae, reducao
nos indices de atividade clinica da doenca em todos os subgrupos da DC, conferindo
efeitos que aumentam a atividade da enzima antioxidante e os niveis de tidis e
diminuindo os de proteina C- reativa (PRC), podendo aliviar o estresse oxidativo e 0s
sintomas relacionados a DC.

Dale et al. (2018) analisaram que criancas com DC frequentemente consomem
uma variedade de alimentos com aditivos que tém sido associados a inflamacao
intestinal, tais como coloracéo artificial e o benzoato de sddio, sugerindo que estes
podem aumentar a hiperatividade nos mesmos, porém, a incapacidade na captacao
da quantidade de aditivos alimentares consumidos pode limitar a extracdo de
melhores resultados.

Braly et al.,, (2018) determinaram uma adequagédo nutricional da dieta de
carboidratos especificos em pacientes pediatricos com doenca inflamatdéria intestinal.
Essa dieta, utilizada como terapia nutricional na DIl, consiste na exclusdo de gréaos,
adocantes (exceto mel) e leite/produtos lacteos (exceto queijos duros e iogurtes
fermentados por mais de 24 horas). Demonstrando que 7 dos 8 participantes
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alcancaram remissao clinica da patologia. Dessa maneira, a terapia nutricional
contribuiu para o ganho de peso positivo da maioria dos pacientes.

Com base nos estudos analisados, pode-se perceber estratégias nutricionais
promissoras para uma intervencao positiva dos pacientes com essa patologia, através
de enfoques em dietas com carboidratos especificos, alimentos integrais e exclusédo
de alimentos como adocantes, alguns lacticinios e a utilizacdo da suplementacéo oral
de riboflavina.

Dessa forma, os achados encontrados nesta revisdo sugerem que a terapia
alimentar CD-TREAT teve os melhores resultados acerca da melhora do caso clinico,
podendo ser utilizada como intervencgdo nutricional para a DC nas etapas iniciais da

reabilitagéo.

CONCLUSAO

Por meio deste estudo, foi possivel compreender a associa¢do entre Doenga
de Crohn e a alimentacdo do paciente, que esta ligada diretamente com o desfecho
para o quadro de remissdo da doenca. A nutricdo atua também na melhora do
comprometimento da digestdo, absorcdo e metabolismo desses pacientes. Os
trabalhos analisados apontaram diferentes dietas utilizadas como terapia nutricional,
os resultados apresentaram a eficacia da nutricdo na diminuicdo da inflamacéo,
contribuicdo significativa para remissdo clinica e consequentemente melhora na
qualidade de vida do enfermo. Sendo assim, podemos concluir que a intervencao
nutricional pode ser usada como forma de prevencéo e diminuicdo da doenca aguda
ou cronica, contribuindo na melhora dos agravos acometidos por essa patologia.

Contudo, ainda se faz necessario mais estudos na area, tendo em vista certa
dificuldade de achar trabalhos mais especificos abordando o tema. Mais pesquisas
devem ser realizadas na area, a fim de aprofundar os conhecimentos em lacunas

menos exploradas.
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