TRATAMENTO

Para Doengca de Crohn, temos
tratamentos disponiveis no CEAF e eles
sao definidos de acordo com a

atividade da doenca:

sulfassalazina
TRATAMENTO DE
500mg

INDUCAO DE mesalazina 400mg
REMISSAO DA DC mesalazina 500mg
COM ATIVIDADE mesalazina 800mg

INFLAMATORIA
INTESTINAL LEVE A
MODERADA

/N

azatioprina 50mg
TRATAME~NTO DE . fliximabe
INDUCAO DE certolizumabe
REMISSAO DA DC adalimumabe
COM ATIVIDADE  Vedolizumabe
INFLAMATORIA
INTESTINAL
MODERADA A

GRAVE

PELA SUA SAUDE:

. m
1. LEIA AS INFORMAGOES U -
DAS EMBALAGENS DOS j

MEDICAMENTOS,
2. SIGA AS INSTRUGOES

DO SEU MEDICO
OU FARMACEUTICO.

Horario de Assisténcia Farmacéutica:

Segunda a Sexta

das 07h00 as 17h00
Para maiores Informacgoes procure o

Farmacéutico.
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INTRODUCHO

A doenca de Crohn é uma condicdo crbnica e
inflamatéria que afeta o trato gastrointestinal,
especialmente o intestino delgado e o cdlon.
Nessa condi¢cdo, o sistema imunoldgico do
corpo reage de forma anormal e ataca o
revestimento interno do trato

gastrointestinal, causando inflamacdo e

danos.

Ela faz parte de um grupo de doencas
conhecidas como doencgas inflamatdrias
intestinais. Pode afetar qualquer parte do
trato gastrointestinal,~desde a botCa "até o
anus, e os sintomas’ podem._ variar
dependendo da area afetada: Além disso, a
doenca é caracterizada por periodos de
atividade, conhecidos como crises ou surtos,
seguidos de periodos de remissdao, nos quais
os sintomas diminuem ou desaparecem

completamente.

CAUSAS

As causas exatas da doenca de Crohn
ainda nao sao totalmente
compreendidas, mas acredita-se que uma
combinacdo de fatores genéticos,
ambientais e imunolégicos
desempenhem um papel no seu

desenvolvimento.

SINTOMAS

DOR )
NIBDOMINAL DIARREIA PERDA DE
PESO
Y. N
2 \
FADIGA ANEMIA

SANGRAMENTO
RETAL

DIAGNOSTICO

O diagndstico pode ser dificil devido a
heterogeneidade das manifestagdes e a sua
sobreposicdao com as da retocolite
ulcerativa, bem como a auséncia ocasional
de sintomas gastrointestinais relevantes.

A endoscopia digestiva baixa
(colonoscopia) com duas bidpsias de cinco
sitios distintos, incluindo o ileo, é o método
preferencial para o diagndstico e revela
tipicamente lesdes ulceradas, entremeadas
normal,

de areas com mucosa

acometimento focal, assimétrico e

descontinuo.

A avaliacao da extensao da doenca e
comprometimento do intestino delgado
proximal é importante, pois influenciara na
conduta terapéutica e no seguimento do
paciente. Radiografia de transito de

delgado,
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