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INTRODUCAO

Noc¢oes basicas da doenca
diverticular do célon.

Resumo: A Doenca Diverticular do Célon (DDC) é uma condigdo comum que
afeta a parede do tubo gastrointestinal (TGI). Neste estudo, o objetivo foi
investigar os principais aspectos relacionados a doenca diverticular do
célon, incluindo a epidemiologia, os fatores de risco, fisiopatologia,
aspectos clinicos, diagnéstico e o tratamento. Foram realizadas revisdes da
literatura para coletar informagdes relevantes. Os principais métodos
utilizados foram a busca em bancos de dados cientificos, a selecdo criteriosa
dos estudos incluidos e a analise dos resultados apresentados nos artigos.
Os resultados encontrados revelam que a faixa etaria mais afetada é acima
de 65 anos, e a regido Sudeste do Brasil é a mais prevalente devido aos
habitos alimentares. Os fatores de risco incluem idade, sexo, predisposicdo
genética, estilo de vida e comorbidades. A fisiopatologia envolve interacdes
complexas entre uma dieta pobre em fibras, microbiota desequilibrada,
motilidade col6nica alterada, inflamacao e fraqueza estrutural da parede do
c6lon. Os sintomas clinicos incluem dor abdominal, distensdo abdominal e
alteracbes no habito intestinal. O diagndstico é realizado por meio de
exames de imagem, como tomografia computadorizada e colonoscopia.
Com base nos resultados obtidos, conclui-se que o diagndstico precoce e o
tratamento adequado sao essenciais para melhorar a qualidade de vida dos
pacientes afetados. Além disso, é importante promover habitos alimentares
saudaveis, ricos em fibras, e realizar oacompanhamento regular dos fatores
de risco associados a doenga. Em suma, este estudo proporcionou uma
visdo abrangente sobre a DDC. Essas informagdes sdo relevantes para
orientar o manejo adequado e melhorar os desfechos clinicos.

Palavras-chave: Diverticulo; Cdélon; Diverticulose; Colonoscopia;
Microbiota; Fibras.

patologias gastrointestinais que mais acomete a
populagdo ocidental, tendo um aumento da sua

Os diverticulos sdo pequenas hernia¢des da parede
do tubo gastrointestinal (TGI) que atravessam a
camada muscular, podendo acometer qualquer parte
do TGI, contudo, constantemente afeta o célon (DANI;
PASSOS, 2011).

Além disso, podem acometer qualquer segmento do
colon, sendo que os diverticulos do hemicélon direito
sao denominados de verdadeiros porque sdo
constituidos por todas as camadas do célon
(BRANDIMARTE, 2019). E no hemicélon esquerdo, os
diverticulos sdo denominados de falsos, pois nao
acomete todas as camadas, que sao chamados
também de pseudodiverticulos, sdo os formados
devido a herniacdo da mucosa por meio dos vasos
retos e artérias perfurantes, que se localizam na
camada muscular em pontos de fraqueza locais.
Estatisticamente estudos revelam que 15% dos
diverticulos se localizam no hemicdlon direito e 85%
no hemicolon esquerdo (ROTHBARTH etal., 2023).

Epidemiologia
A doenca diverticular de célon (DDC) € uma das

prevaléncia a nivel mundial (ROSESTOLATO et al.,
2022).

No Brasil, a faixa etaria mais acometida é acima 65
anos, estudos revelam uma um aumento da
incidéncia na faixa etaria a partir de 40 anos. Ademais,
temos uma discordancia, ao fato, que a regido mais
acometida por essa patologia é a Sudeste (59,46%),
seguido da regiao Sul (21,74%), demonstrando que as
regies mais industrializadas a populagdo tende a
consumir uma menor quantidade de fibra em seus
habitos alimentares (ROSESTOLATO etal., 2022).

Fatoresderisco

Varios fatores de risco para desenvolver diverticulose
sdo descritos, que podem ser divididos em fatores ndo
modificaveis, como idade, sexo, genética e fatores e
modificaveis diretamente relacionados, seguidos por
estilo de vida (dieta, habitos de alcool e tabaco, peso e
atividade fisica) e comorbidades (hipotireoidismo,
diabetes, hipertensao) (TICINESI etal., 2019).
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Fisiopatologia

As possiveis causas sdo o resultado de interacdes
entre dieta pobre em fibras, microbiota e motilidade
colbnica, fatores genéticos, inflamac¢ao microscopica
efraquezaestrutural (TURSI, etal. 2015).

Motilidade e Sistema Nervoso Entérico

Os diverticulos sdao uma herniacdo ou protrusdo da
parede intestinal, em decorréncia uma redugdo dos
neurdnios do plexo mioentérico, células gliais
mesentéricas e células intersticiais de Cajal, associado
a uma hipertrofia muscular. Essas altera¢des levam a
um aumento da pressao intraluminal, levando a uma
herniagcdo da mucosa e submucosa através da
camada muscular (TURSI etal., 2015).

Fatores genéticos

A hereditariedade esta ligada diretamente com a
patogénese da DDC. Varios outros autores
demonstraram que a variante COL3A1 (rs3134646),
esta associada ao risco de desenvolver diverticulose
colénica em homens brancos. Outra variante foi a
LAMB4 identificado em individuos com diverticulite
em idade jovem (<52 anos). Os genes identificados
estdo ligados diretamente com a regulacdo da
motilidade intestinal, organizacdo do citoesqueleto,
adesdo celular e matriz extracelular, o que suporta o
papel dafuncdo neuromuscular, musculo liso e tecido
conjuntivo na fisiopatologia da DDC (REICHERT et al.,
2018).

Microbiota

A disbiose bacteriana pode levar a diverticulose
devido a uma diminuicdo relativa das espécies de
Clostridium grupo 1V, Clostridium grupo IX,
Fusobacterium e Lactobacillaceae e
supercrescimento de Enterobacteriaceae,
Bifidobacteria e Akkermansia. Portanto, as intera¢des
bacterianas-fungicas parecem desempenhar um
papel importante na fisiopatologia da diverticulose
(ROSSEN et al., 2021).

Aspectos clinicos

Os diverticulos falsos (pseudodiverticulos) estao
geralmente relacionados a doenca diverticular
sintomatica, podendo estar presentes em qualquer
segmento do célon e, raramente, abaixo da reflexao
peritoneal (ROTHBARTH et al., 2023).

Os aspectos clinicos da doenga diverticular do célon
baseia-se atualmente nos critérios da EAES

(Associacdo Europeia de Cirurgia Endoscépica). A
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clinica da doenca é caracterizada por dor abdominal
inespecifica, ndo evidenciando processo inflamatorio.
Esta dor é tipicamente em cdlica, podendo ser
também constante, associada a distensao e
mudangas nos habitos intestinais. Vale ressaltar que
neste caso a constipacdo é mais comum do que a
diarreia. Queixas como plenitude ou desconforto no
quadrante inferior esquerdo podem ser relatadas
pelo paciente, uma vez que o célon sigmadide pode ser
percebido como uma massa tenra e moével, podendo
ser sentido entre os dedos na palpag¢do, durante o
exame fisico abdominal (BRANDIMARTE, 2019).

Dessa maneira, torna-se plausivel citar que uma das
maiores complicacBes da DDC é a diverticulite aguda,
sendo resultado da inflamacgdo dos diverticulos. Essa
complicacdo estad associada a microperfuracdes no
fundo do diverticulo que conduzem a inflamacgdo e
podem acarretar na formac¢do de um abscesso
diverticular. Dentre as complicacdes pode-se citar:
diverticulite leve, inflamacdo pericélica confinada ou
fleimao, abscesso intra-abdominal pélvico ou
retroperitoneal (distante do foco primario), peritonite
purulenta generalizada e peritonite fecal
generalizada, evoluindo para sepse generalizada
(FANTOZZI; DESOUSA., 2021).

Diagnéstico

Para realizar o diagnostico de DDC o uso de imagens
ainda é o melhor método. Dessa forma, o exame
padrdo ouro é a Tomografia Computadorizada (TC) de
abdémen e pelve, pois é possivel avaliar os
componentes intramurais do processo inflamatoério e
verificar a extensdointra e retroperitoneal. E também,
com o avanco da tecnologia e a melhor qualidade da
TC, é provavel que tenha chances de estadiar e
direcionar o melhor tratamento (FANTOZZI; DE
SOUSA, 2021).

A colonoscopia possui um papel importante em
alguns casos para diagndstico, pois pode localizar
lesdes estruturais do célon nos pacientes que
apresentam sinais e sintomas no trato digestivo
inferior (LESSA etal., 2021).

MATERIAIS EMETODOS

Realizou-se uma revisdo bibliografica nos estudos
nacionais, para estabelecer informac¢des sobre
Diverticulo de Colon. A forma de critério foi selecionar
artigos publicados nos ultimos cinco anos. Esses
critérios analisados foram: artigos que equivalem os
objetivos sobre o tema descrito, por conseguinte,
foram encontrados na plataforma do PubMed 527



artigos que correspondiam ao tema, bem como 474  formagratuita.

ndo foram utilizados porque ndo estavam incluidos

nos cinco Gltimos anos. Destes 53 artigos, apenas 47 RESULTADOS E DISCUSSAO

eram em inglés e portugués. Ademais, 6 artigos eram  Para uma maior compreensdo da revisdo literdria
relacionados a animais, portanto, restou 41 artigos,  sobre a Doenga Diverticular de Célon desenvolveu-se
dos quais, foram utilizados apenas 14 artigos que  atabelaabaixo.

estavam dentro dos critérios e artigos disponiveis de

Tabela 1. Objetivos e resultados dessa revisao bibliografica

Autores/ Ano Objetivos Tipo de publicagdo | Resultados

/publico estudado

VUIK et al., 2020 Avaliar o predominio de | Estudo prospectivo de | Dos 451 individuos que
qualquer lesdo gastrointestinal, | coorte participaram do  estudo
sendo um estudo somente 419 individuos
assintomatico de base apresentaram
populacional usando a capsula anormalidades no célon,
endoscépica de colon sendo um dos achados mais

comum o diverticulo com a

prevaléncia de 71,4%.

MOURAD LEONG.,2018 Revisdo de literatura sobre o | Revisdo literaria Foi eficaz o controle da
pds hemostatico na hemorragia hemorragia digestiva baixa
digestiva baixa em varias com o0 uso de agentes
etiologias e os determinantes hemostaticos, portanto
efeitos sobre o controle do apresentaram muita
sangramento ao longo e curto vantagem na pratica. Em
prazo. areas onde o local do

sangramento ndo é

identificado nas lesGes

coldnicas malignas ou colite

isquémicas € muito Uutil a

técnica.

LOPEZ et al., 2022 Relato de «caso de uma | Relatode caso O tratamento cirdrgico da
abordagem terapéutica DCG com resseccdo do
utilizando de forma total a diverticulo e do cdlon
cirurgia robdtica em um adjacente com anastomose
Diverticulo de Célon Gigante. primaria utilizando

totalmente robética é viavel e

segura.
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RANA-GARIBAY R et al,
2020.

O objetivo do trabalho é uma
revisdo do atual estado da
doenca diverticular do cdélon
para atualizar o diagndstico e

tratamento realizado em 2008,

sobre as novas evidéncias
cientificas publicadas no
mundo.

Revisdo bibliografica

Esta cada dia mais frequente
essa patologia. E de grande
importancia reconhecer as
mudangas e atualizar o guia
publicado pela Associagdo
Mexicana de

Gastroenterologia em 2008.

LANGENBACH et al., 2020

Estabelecer diferencas das
caracteristicas desafiadoras da
defecografia por ressonancia
dinamica

magnética (DRM)

contrapondo a defecografia
convencional (CD) na realizacdo
do diagndstico de patologias
clinicas sintomaticas do

assoalho pélvico.

Estudo multicéntrico

O uso de ambos os exames
complementares CD e MRD,
€ necessario para uma
verificagdo mais abrangente
de diversos aspectos das

doencas do assoalho pélvico.

DELEON MF et al., 2019.

Estudar a pos cirurgia das
fistulas colovaginais
diverticulares e os fatores
variaveis

relacionadas para o}

fechamento bem-sucedido

Estudo retrospectivo de

um banco de dados clinico.

A cirurgia foi eficiente e
apresentou éxito na fistula
colovaginal diverticular. Na
cirurgia eletiva os tabagistas
devem parar de fumar.
Embora a técnica de
derivacao fecal e retalhos de
nao

pediculo omental

apresentou  sucesso, s
devem ser usados quando

forem apropriados.

STORZ et al., 2019

Estudar o predominio e
ampliagao

da distribuicdo da doenca
diverticular assintomatica

analisada por ressonancia
magnética de uma amostra

populacional ocidental.

Estudo de coorte de base

populacional

Neste caso, 164 pessoas

apresentaram doenca
diverticular com prevaléncia
ao lado esquerdo. Com a
doenca diverticular mais
avancada eram mais velhos e
tinham o IMC, colesterol LDL
e pressao sistélica mais altos.
Ndo tem correlacdo com

género, atividade fisica,
tabagismo e consumo de

alcool.
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ROTTIER SJ et al., 2020

explorar as relagBes entre o
aparecimento de diverticulos e

a deficiéncia de ATAT

Estudo de caso-controle
prospectivo multicéntrico-

ALADDIN

Ndo foram encontradas
evidéncias de que a falha de
ATAT desempenhe
diverticulite, embora
pacientes com deficiéncia de
A1AT e portadores tenham

maior mortalidade.

NG]L etal, 2019

Utilizagdo de
Hemospray topico em

sangramento diverticular grave,

Ensaios clinicos

randomizados

O Hemospray pode ser uma
escolha endoscépica

terapéutica eficaz e segura

qualificando a  eficacia na no sangramento diverticular
hemostasia e reduzindo o grave com altas taxas
ressangramento e a hepaticas.
necessidade de uma nova
intervencao.

TURSI et al., 2022 Indagar a importancia da | Estudo multicéntrico, | Dessa forma, a classificacdo

classificacdo Diverticular
Inflammation and Complication
Assessment (DICA) e gerar um
escore endoscoépico-clinico

associados para prever

desfechos de diverticulose,
denominado Combined
Overview on Diverticular

Assessment (CODA).

prospectivo, de coorte

internacional.

DICA possui grande
relevancia no progndstico de
diverticulite e cirurgia em
pacientes com diverticulose,
sendo reforcado pelo escore

CODA.

IANNONE A et al., 2018

Revisdao atual das evidéncias
sobre os beneficios e maleficios
entre a mesalazina e outros
tratamentos da doenca

diverticular.

Revisdo sistematica de

ensaios clinicos

randomizados

A mesalazina diminui as
recorréncias na patologia
diverticular ndo complicada
sintomdtica. Ainda ndo se
tem certeza dos efeitos da
mesalazina na obtencdo da
remissdo da doenga
diverticular. Também, ndo

previne a diverticulite aguda.
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CREMON Cetal., 2019 Avaliar o] tratamento | Estudo de coorte | Pacientes com doenca
farmacolégico em vérias | prospectivo diverticular tomam drogas
perspectivas clinicas da em diferentes  quadros
patologia diverticular e fatores clinicos da patologia. dessa
associados a terapéutica forma, foi encontrados
usando o registro italiano caracteristicas diferentes ao
Registro Malattia Diverticolare uso de terapéutica nas
(REMAD). distintas entidades clinicas

da doenca diverticular

TURSI et al., 2019 Analisar a concordancia da | Estudo de coorte [ Os avaliadores concordaram
classificacdo Diverticular | prospectivo que neste estudo varia de
Inflammation and Complication boa a muito boa. Sendo
Assessment (DICA) assim, o escore de DICA é um
em uma sociedade sistema de pontuacdo
internacional de endoscopistas. endoscépica facil para se

reproduzir em casos de
doencga diverticular e
diverticulose.

PICCHIO et al., 2019 Avaliar a efetividade da | Ensaios clinicos | A terapéutica utilizada com
mesalazina na melhora dos | randomizados mesalazina mostra ser eficaz
sintomas primarios e na no alivio dos sintomas e na
prevencdo de diverticulite e da prevencdo da diverticulite em
doenca diverticular sintomatica pacientes com SUDD.
ndo complicada (SUDD).

Conforme a andlise realizada pelos integrantes do
artigo segue uma analise clinica sobre os artigos
citados:
Adoencadiverticular dos célons acomete com grande
frequéncia os idosos e se manifesta com varias
apresentacdes clinicas com amplo espectro de
gravidade. O conhecimento sobre a doenga
diverticular permite ao clinico conduzir os casos de
forma adequada, oferecendo condi¢des possiveis
para 0 manejo e tratamento do episédio agudo e
controle da doenca.

A diminuicdo do tempo do transito intestinal e
aumento da massa fecal estd associada a uma ingesta
adequada de fibras, dessa forma, exige uma menor
pressdao para evacuacdo e assim reduz a
probabilidade de hernia¢gdes da mucosa do cdlon.
Outrossim, as bactérias intestinais ao realizar a
fermentacao das fibras resultam na produc¢do de
acidos graxos de cadeia curta, os quais sao
combustiveis para as células do célon.

Sendo assim, as fibras, tanto dietéticas quanto
152

suplementares, podem ser benéficas no tratamento
da doenca diverticular. Dessa maneira, observamos
que em alguns artigos a base para prevencao da
progressao da doenca esta relacionada diretamente a
idade, sexo, genética e fatores controlaveis
diretamente relacionados, seguidos dieta, habitos de
estilo de vida. No entanto, outros autores defendem
que ndo apresenta correlagdo com género, atividade
fisica, tabagismo e consumo de alcool.

CONCLUSAO

A diverticulose é uma condi¢cdo tdo comum que,
apesar dos avancos na compreensao da doenca
diverticular, ainda hd muito a ser descoberto sobre
suas causas e tratamento. O conhecimento dos
fatores de risco, fisiopatologia, apresentacao clinica e
meétodos diagnosticos é essencial para o bom manejo
do paciente. A pesquisa e o desenvolvimento
continuos de tratamentos baseados em evidéncias
sdo essenciais para melhorar a qualidade de vida e o
progndstico dos individuos afetados por essa



condicao.
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