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INTRODUGAO:

A Paralisia Cerebral (PC) € um conjunto de condigdes néo progressivas que acarretam disturbios
da motricidade ou dos movimentos voluntarios. Possui etiologia multifatorial e se apresenta pelo atraso
no desenvolvimento motor, predispondo as criangas e adolescentes a dificuldades neurolégicas e
mecanicas, que incluem alteragdes do movimento, da postura, do equilibrio e da coordenacao. Essa
condigdo contribui para o desenvolvimento de disturbios gastrointestinais funcionais, sendo a
constipagéo intestinal um dos mais prevalentes, com valores que podem chegar a 74% de casos nesta
populacdo. Esse quadro impacta negativamente o estado nutricional e a qualidade de vida dos
pacientes. A constipagcdo em criangas com PC tem etiologia multifatorial, além do proéprio
comprometimento neurologico, fatores como baixa mobilidade, uso de medicamentos, dieta pobre em
fibras e hidratacdo inadequada contribuem para sua manifestagdo. Apesar disso, ndo ha consenso na
literatura cientifica sobre os critérios diagndsticos ou instrumentos de avaliagdo mais adequados para
essa populagdo. Cada estudo adota métodos variados, dificultando a comparagao entre pesquisas € a
construgcdo de condutas clinicas padronizadas. Diante desse cenario, o presente estudo tem como
objetivo revisar sistematicamente a literatura disponivel sobre instrumentos utilizados para avaliagdo da
constipacao intestinal em criangas e adolescentes com PC, de formaa contribuir com o desenvolvimento
de protocolos clinicos mais consistentes e baseados em evidéncias.

METODOLOGIA:

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura elaborada com base na seguinte pergunta norteadora:
“Quais instrumentos tém sido usados para avaliar a constipagdo de criangas e adolescentes com PC?”. Para isso,
a escrita e a elaboragdo foram feitas com base nas recomendagbes do Preferred Reporting ltems for Systematic
Review and Meta-Analyzes (PRISMA). Posteriormente, uma estratégia de busca foi construida com os principais
descritores controlados relacionados com nossa pergunta: “cerebral palsy” e “constipation” e combinados com os
operadores booleanos AND e OR entre descritores similares e distintos, respectivamente.
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Os seguintes critérios de inclusdo foram adotados: estudos originais conduzidos com individuos com
diagnéstico de PC, com idade inferior a 21 anos, dados sobre avaliagdo da constipagéo intestinal e publicados em
qualquer idioma. Foram excluidos artigos de revisdo, editoriais, relatos de caso e estudos com individuos com outras
doengas, como sindrome genética, metabdlica, entre outras. N&o delimitamos periodo de tempo para a busca. O
processo de triagem foi feito por duas autoras de forma pareada e considerou as seguintes etapas: leitura dos ttulos
e resumos e leitura completa dos artigos. Todas as discordancias foram resolvidas em consenso e com a opiniao
de uma terceira autora, quando necessario.

Por fim, as principais informagdes dos artigos incluidos foram extraidas para a construgdo de tabelas, como:
autores, ano de publicagdo, ttulo, sexo, idade, tamanho amostral, nivel de comprometimento motor expresso pelo
Gross Motor Function Classificaton System (GMFCS), pais da coleta, finalidade da avaliagdo e instrumentos.
Identificamos 463 artigos, 429 foram excluidos na etapa de leitura de titulos e resumos e 11 artigos foram excluidos
apds a leitura completa (Figura 1). As proximas etapas envolvem a avaliagdo do risco de viés com instrumento
adequada para cada desenho de estudo.
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Figura 1. Fluxograma PRISMA

RESULTADOS E DISCUSSAOQ:

Foram incluidos 23 artigos, publicados entre 1999 e 2024 e conduzidos em diferentes paises. As amostras
avaliadas variaram entre 21 e 271 individuos, coma maioria do sexo masculino e média de idade entre 1 e 18 anos.
A maior parte dos estudos analisou criangas e adolescentes com PC nos niveis lll aV do GMFCS. Osinstrumentos
usados para avaliagdo consideraram as seguintes finalidades: avaliagdo da consisténcia das fezes, diagndstico e
gravidade da constipagéo.

Os critérios de Roma, tanto na versdo Il quanto IV, foram frequentemente adotados como referéncia
diagndstica, sendo empregados isoladamente ou em conjunto com outras femamentas. A Escala de Bristol,
frequentemente adaptada para o publico pediatrico, foitambém amplamente uiizada para classificar a consisténcia
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das fezes com base em representagdes visuais e descricoes acessiveis. Outros instrumentos  incluiram escalas de
gravidade especfficas, como a Constipation Severity Scale (CSS) e a Modified Constipation Assessment Scale
(MCAS), dém de didrios intestinais preenchidos por cuidadores, nos quais se registravam frequéncia das
evacuages, uso de laxantes, presenca de dor e caracteristicas das fezes.

Alguns estudos utiizaram questionarios estruturados aplicados a cuidadores e profissionais de saude, que
incluam questdes sobre dor abdominal, esforgco evacuatdrio, incontinéncia fecal, uso de medicamentos e impacto
na qualidade de vida. Apesar da diversidade de instrumentos, observou-se que muitos estudos ndo reportaram
comofoi acoleta de dados, nem apresentaram insrumentos de classificagdo da constipagéo que fossem validados
para esta populagcdo. Emalguns casos, aconstipagdo foi inferida com base no uso regular de laxativos, o que pode
comprometer a precisdo diagnostica. Essa falta de padronizacdo e a variagdo entre os critérios dificuttam a
comparacao entre os estudos e limitam a construgdo de uma base sdlida para praticas clinicas.

Critério Proprio

Sem informagdo

ROMAIII
ROMA IV

Modified Constipation Assesment Scale

Escala de Gravidade de Constipagao

B Quantidade

Figura 2. Instrumentos de avaliacdo da constipagdo em individuos com paralisia cerebral

CONCLUSOES:

A constipacdo intestinal € uma condicdo frequente em criancas e adolescentes com paralisia cerebral,
especiamente naqueles com maior comprometimento motor. No entanto, hd uma lacuna significativa na
padronizagdo dos instrumentos utiizados para sua avaliagdo. A literatura revisada demonstrou grande variagdo na
definicdo diagndstica e nos métodos aplicados, o que dificulta a comparagdo entre estudos e a foomulagdo de
condutas clinicas. Este trabalho evidencia a necessidade urgente de validagdo e padronizagdo de instrumentos
especfficos para avaliagdo da constipagcdo em pacientes com PC, respeitando as particularidades fisioldgicas e
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cognitivas dessa populacdo. Além disso, destaca-se a importancia da atuagdo multiprofissional e do papel dos

cuidadores no acompanhamento dos sintomas gastrointestinais.
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