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Constipacao cronica: prevaléncia
no ambulatério do Hospital Geral
de Pediatria do Instituto Materno
Infantil de Pernambuco

Chronic constipation: prevalence in the
pediatric outpatient department of the
General Pediatric Hospital of the Instituto
Materno Infantil de Pernambuco

Abstract

Objetives: to determine the prevalence of chron-
ic constipation (CC) in childhood of the Instituto
Materno Infantil de Pernambuco (IMIP).

Methods: cross-sectional study in the pediatric
outpatient department in Hospital General of Pedi-
atrics of IMIP, during the month of October of
1997. The mothers of patients receiving care for the
first time, aged from 1 month to 14 years, were in-
vited to participate in the study after care had been
delivered. After the objectives of the study were ex-
plained and verbal agreement to participate was
given, the interview began. A previously-tested,
structured questionnaire was used for data collec-
tion, with the objective of identifying constipated
patients. CC was considered to exist in children who
present, at least two of the following conditions:
painf or difficulty in passing hard stools and/or fre-
quency of defecation lower than three times per
week.

Results: prevalence of CC was 15,9%. Among
males, prevalence was 11,1%, and among females,
20,1%; by age group, prevalence was: infants 15,3%,
preschool children 17,3%, children 13,2 %, adoles-
cents 16,7%.

Conclusions: CC was a prevalent symptom, with
predominar ce among female and pre-school chil-
dren. Symptoms must be actively searched for dur-
ing routine children’s health care with a view to ap-
priate advice and reduction of morbidity associated
to the problem.
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Resumo

Objetivos: determinar a prevaléncia de consti-
pagdo crénica(CC) na infdancia do Ambulatério do
Instituto Materno Infantil de Pernambuco (IMIP).

Métodos: realizou-se um estudo de corte trans-
versal no Ambulatério do Hospital Geral de Pedia-
tria do IMIP, durante o més de outubro de 1997. As
mdes dos pacientes com idade de 1 més a 14 anos,
atendidos pela primeira vez, apos a consulta com o
médico assistente, eram convidadas a participar da
pesquisa. Apés a explicagdo dos objetivos do estudo
e a concorddncia verbal em participar, a entrevista
era iniciada. Foi aplicado um formuldrio estrutura-
do, previamente testado, que tinha por objetivo iden-
tificar os pacientes constipados. A constipagdo foi
definida pela presenga de pelo menos dois dos se-
guintes pardmetros: eliminagado, dolorosa ou com es-
forgo, de fezes de consisténcia aumentada, com fre-
qiiéncia inferior a trés vezes por semana.

Resultados: a prevaléncia de constipagdo intes-
tinal crénica foi de 15,9%. No sexo masculino, a
prevaléncia foi de 11,1%, e de 20,1 %, no sexo femi-
nino; segundo a faixa etdria, a prevaléncia foi a se-
guinte: lactentes 15,3%, pré-escolares 17,3%, esco-
lares 13,2%, adolescentes 16,7 %.

Conclusoes: conclui-se que a CC é um sintoma
prevalente, com predominio no sexo feminino e em
pré-escolares. E necessdrio a busca ativa do sinto-
ma quando do atendimento rotineiro das criangas,
objetivando uma orienta¢do adequada e a redugdo
da morbidade associada ao problema.
Palavras-chave Constipacdo, Diagnéstico, Pre-
valéncia
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Introdugao

No Brasil a prevaléncia de constipagdo cronica
(CC) na infancia varia de 15% a 40%.1-6 Estas di-
ferencas decorrem da heterogeneidade dos crité-
rios diagnésticos, bem como da diferenca da me-
todologia empregada nos diferentes estudos.1.3,5.6

A constipagdo constitui um problema freqiien-
te na populagdo pedidtrica,!-10 embora nio seja
uma queixa espontanea das mées,3 o motivo da
consulta € geralmente relacionado com as suas
complicagdes.

Os critérios diagnésticos adotados nédo sédo
unidnimes e incluem alteragdes do hébito intesti-
nal, isoladas ou em conjunto, ou sinais e sintomas
associados a constipagdo cronica.4 Potts e Ses-
ney,!l estudaram as mées para conhecer a sua
opinido sobre a constipacdo intestinal. A maioria
das maes (45 %) descreveu a constipagdo como a
ndo capacidade para passagem de fezes, estando
mais preocupadas com a freqiiéncia das elimina-
¢oes. O desconhecimento dos outros parametros
pode retardar o diagnéstico.

A constipagdo cronica exige um tratamento
precoce e adequado, pois na sua evolugio pode-
rdo surgir problemas como dor para evacuar, san-
gramento retal, e, em uma fase mais tardia, com-
plicagdes como diverticulite, trombose hemorroi-
déria e fissura anal, sendo considerada um fator
de risco para cancer de colo.! Entdo, conhecer a
prevaléncia da constipac¢do crénica em um servi-
¢o de saude de referéncia, formador de recursos
humanos, é de suma importancia. Pois, o conheci-
mento do sintoma e do seu manejo terapéutico,
contribuirdo para a identifica¢do precoce dos ca-
sos, reduzindo a morbidade, evitando que a procu-
ra aos servigos de satide s6 ocorra quando a crian-
¢a ja apresenta complicagdes. Este estudo tem
por objetivo estimar a prevaléncia de constipagdo
cronica em criangas e adolescentes atendidos no
Ambulatério do Hospital Geral de Pediatria, em
um hospital de referéncia para atendimento ma-
terno-infantil.

Métodos

O estudo desenvolveu-se no Ambulatério do Hos-
pital Geral de Pediatria do Instituto Materno In-
fantil de Pernambuco (IMIP), na cidade do Reci-
fe, durante o més de outubro de 1997. O projeto
foi aprovado pela comissdo de ética da Instituigao.

O desenho do estudo foi o corte transversal.
As méaes dos pacientes com idade de 1 més a 14
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anos,atendidos pela primeira vez, apds a consulta
com o médico assistente, eram convidadas a par-
ticipar da pesquisa. Apds a explicacdo dos objeti-
vos do estudo e a concordéncia verbal em partici-
par, a entrevista era iniciada. Foi aplicado um for-
muldrio estruturado, previamente testado, que ti-
nha por objetivo identificar os pacientes consti-
pados. Ao final da entrevista os pacientes consti-
pados eram reencaminhados para consulta e tra-
tamento adequado para o caso.

A constipacao foi definida pela presenca de
pelo menos dois dos seguintes parametros: elimi-
nagdo dolorosa ou com esfor¢o, de fezes de con-
sisténcia aumentada, com freqiiéncia inferior a
trés vezes pOr semana. Os pacientes que estavam
em aleitamento materno exclusivo foram consi-
derados constipados quando apresentavam con-
sisténcia aumentada das fezes e suas mées acha-
vam que eles eram constipados. Quando a consti-
pacdo tinha duracdo superior a trinta dias, ndo
havendo doengas intestinais ou extra-intestinais
primdrias evidentes que pudessem causa-la, foi
considerada cronica e funcional.

Para o célculo da amostra utilizou-se o pro-
grama EPI-INFO versao 6.0, tomando por base
uma populacgido de 34.540 pacientes (total de pa-
cientes atendidos no Ambulatério Geral de Pe-
diatria no ano de 1996), uma prevaléncia do sin-
toma de 22,5%, de acordo com vérios estudos da
literatura;1-10,12,13 considerando-se um erro de es-
timativa de 5% encontrando-se um n = 246.

As informagdes obtidas com os formularios
foram codificadas e armazenadas em um banco
de dados montado no mesmo programa estatisti-
co com dupla entrada de dados para a validacdo
(VALIDATE), e a partir do qual realizou-se a
andlise estatistica (ANALYSIS). Foram utilizadas
andlises univariadas (distribui¢do de freqiién-
cias). Na andlise estatistica das diferengas entre
as proporg¢des foram utilizados o teste qui-qua-
drado de Pearson, com corregéo de Yates ou o
teste exato de Fisher, quando indicado.

Resultados

Participaram do estudo 289 pacientes, sendo
53,3% (154/289) do sexo feminino e 46,7% (135/
289) do sexo masculino (Figura 1), assim distri-
buidos por faixa etdria: lactentes 38,4% (111/289),
pré-escolares 38,1% (110/289), escolares 13,1%
(38/289), adolescentes 10,4 % (30/289).

A prevaléncia de constipagdo cronica foide
15,9% (46/289) (Figura 2). No sexo masculino, a



prevaléncia foi de 11,1% (15/135) e de 20,1%
(31/154) no sexo feminino; segundo a faixa etéria,
a prevaléncia foi a seguinte: lactente 15,3% (17/
111), pré-escolares 17,3% (19/110), escolares
13,2% (5/38), adolescentes 16,7% (5/30).

Na Tabela 1 encontra-se a distribuicdo de fre-
qiiéncia dos parametros utilizados na identifica-
¢ao das criangas e adolescentes constipados.

Discussao

A prevaléncia de CC nas criangas e adolescentes
que demandaram atendimento no Ambulatério
Geral de Pediatria do IMIP foi de 15,9%. Em re-
lacdo a outros estudos,obtive-se uma prevaléncia
menor. Em servicos de satide, espera-se encontrar
prevaléncias maiores, pelo tipo de populagdo que
procura esses servicos. Este estudo encontrou um
valor menor. Talvez isso decorra do fato das mées
ja virem direcionadas aos servigos de satide com
uma queixa especifica, ou do desconhecimento
do que é um hébito intestinal normal. E necessa-
rio lembrar que a CC € um sintoma de baixa mor-
bidade, e 0 que chama a atencdo das maes sido as
complicagdes, o que de certo modo justificaria a
pouca valorizacdo do sintoma pelos familiares.
Oliveira Jinior et al.,2 em um estudo de base po-
pulacional, incluindo apenas criangas do ciclo ba-
sico e utilizando critério diagnéstico diferente do
adotado no presente estudo, (pois incluiu escape
fecal isolado), relataram uma freqiiéncia bem
mais elevada (40%).

Maffei et al.,12 estudando escolares do ciclo
béasico em trés escolas de Botucatu, Sdo Paulo, re-
lataram uma prevaléncia de 38% para as crian-
¢as, mas o critério nao foi citado. Em outro estu-
do com escolares do ciclo basico em Botucatu,
com faixa etdria de seis a 16 anos, estes autores
relatam prevaléncia de 28,8%.

Zaslavsky et al.l encontraram uma prevalén-
cia de 36,5%, em estudo de base hospitalar, com
grupo etdrio semelhante ao aqui estudados, porém
os critérios para o diagndstico nido foram esclare-
cidos, dificultando a comparacgéo dos resultados.

Sandler et al.,13 em um estudo de base comu-
nitdria, em pacientes com idade acima de 12 anos,
encontraram uma prevaléncia de 12,8%. O crité-
rio para o diagnéstico de constipacdo intestinal
cronica foi baseado no auto-relato dos pacientes.
Levine e Bakow!4 encontraram uma prevaléncia
elevada de Constipagdo Intestinal Cronica Fun-
cional (CICF) (33%); todos os pacientes desse es-
tudo tinham encoprese.

Constipagao crénica

Figura 1

Caracterizagdo por sexo dos pacientes atendidos no Ambulatério Geral
de Pediatria do Hospital Geral de Pediatria - Instituto Materno Infantil
de Pernambuco (IMIP). Recife, outubro de 1997.

Feminino — .
53,3%

Masculino
46,7%

Figura 2

Prevaléncia de constipagao intestinal cronica funcional nos pacientes
atendidos no Ambulatério Geral de Pediatria, do Hospital Geral de Pediatria
- Instituto Materno Infantil de Pernambuco (IMIP). Recife, outubro de 1997.

Nao-constipados
84,1%

Constipados
15,9%
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Tabela 1

Distribuicao de frequéncia das varidveis do habito intestinal nos pacientes com constipagdo crénica
e nos de habito intestinal normal, AGP/HGP/IMIP, Recife, outubro, 1997.

Variaveis Constipagao Intestinal Estatistica
Sim Nao Total x2 p
n % n % n %
Consisténcia aumentada
das fezes
39 84,8 25 10,3 64 22,2 x2 (Yates) = 120,21 < 0,001
7 15,2 218 89,7 225 77.8
46 100,0 243 100,0 289  100,0
Dor para defecar
29 63,0 - - 29 10,0 Fisher < 0,001
17 35,0 243 100,0 260 90,0
46 100,0 243  100,0 289  100,0
Esforco para defecar
43 93,5 9 3,7 52 18,0 x2 (Yates) = 205,22 < 0,001
3 6,5 234 96,3 237 82,0
46 100,0 243 100,0 289 100,0
Freqiiéncia de defecagao
8 17,4 - - 8 2,8 Fisher < 0,001
38 82,6 243  100,0 281 97,2
46 100,0 243 100,0 289 100,0
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Motta e Silva4, em um estudo de base comu-
nitdria, com populagéo e critérios idénticos a este
encontraram uma prevaléncia de 17,5%. Pela me-
todologia adotada, o inquérito domiciliar, sugere
que provavelmente foram englobadas as formas
leves e moderadas. Os presentes dados, por terem
sido colhidos em servigo hospitalar, incluiriam
pacientes com caracteristicas diferentes.

Deve ser analisado com cuidado os critérios
utilizados para o diagnéstico, pois isto vai refletir
sobre a prevaléncia encontrada. Se utilizar um
pardmetro tnico, deve-se escolher aquele capaz
de triar o maior nimero de afetados, principal-
mente tratando-se de constipagdo, uma vez que o
manejo inicial, a orientagdo dietética, além de re-
solver um grande nimero de casos é uma inter-
vengdo sem riscos para o paciente.

Analisando os dados apresentados na Tabela
1, observa-se que a presenga de esforgo para eva-
cuar € o aumento da consisténcia das fezes, mes-
mo que utilizados separadamente, identificariam
a quase totalidade dos constipados. Por outro la-
do, o aumento do intervalo entre as evacuagdes,
apesar de muito valorizado pelos familiares, teria

Rev. Bras. Saude Materno Infantil, Recife, 1(1):59-63, jan-abr, 2001

identificado um percentual pequeno das criangas
e adolescentes como constipados, deixando um
grande nidmero de individuos sem tratamento
adequado.

A maioria das criangas constipadas era do se-
xo feminino, o que foi idéntico ao citado por ou-
tros estudos de origem hospitalar.1.3.4A predomi-
nancia entre os sexos varia de acordo com o estu-
do, no adulto existe relato de predominio no sexo
feminino.14-16

Neste estudo, entre as criangas com constipa-
¢do atual predominam os pré-escolares. De acor-
do com a literatura, o inicio da constipagdo € mais
freqiiente na faixa etaria de lactente.1-9:17-22 Esses
achados sugerem ou refletem a evolugdo cronica
do sintoma, que muitas vezes coincide com o des-
mame, introdu¢do de mingaus concentrados e ali-
mentos sélidos pobres em fibras e baixo aporte
hidrico.

Na andlise da literatura, os valores encontra-
dos sdo elevados tanto em comunidade quanto
nos servigos de satde, sendo que nos servicos de
saude, talvez estejam presente as complicagdes,
que geralmente sdo o motivo da consulta. E ne-



cessdrio caracterizar o habito intestinal nas con-
sultas de rotina, independente do motivo destas.
A prevaléncia de constipagdo cronica foi alta, po-
dendo ser considerada um verdadeiro problema
de satide piblica, tendo em vista que a CC néo
tratada continua a evoluir ao longo do tempo com
complicagdes.3
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