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CARDIOLOGIA PREVENTIVA E AVANCADA

Obstipacao Intestinal

Intestino Preso (Obstipacao): Como Resolver?

Orientagdes préticas e tratamentos baseados em evidéncias para o bom funcionamento intestinal

A obstipacao intestinal (prisdo de ventre) afeta até 12% da populagao brasileira. Caracteriza-se pela presenca de dois ou mais destes sintomas: menos
de 3 evacuacdes por semana, fezes endurecidas ou em bolinhas, esforco excessivo, sensagéo de evacuagdo incompleta ou de obstrucéo, e necessidade
de manobras manuais para evacuar. O tratamento comeca sempre com mudancas de habitos.

| O Primeiro Passo: Habitos e Alimentacéo

1. Aumente as Fibras (25 a 30g por dia)

As fibras ddo volume e maciez as fezes. Inclua na dieta diaria: aveia,
mamao, ameixa preta, laranja com bagaco, kiwi, abacate, vegetais
folhosos (alface, couve, racula), leguminosas (feijao, lentilha, gréo-de-
bico) e chia ou linhaca (1 colher de sopa/dia).

2. Hidratagdo é Fundamental

Beba 1,5 a 2 litros de agua por dia, salvo orientacdo médica em
contrério (pacientes com insuficiéncia cardiaca, doenca renal
avancada ou em uso de diuréticos devem seguir restricdo especifica).
A agua hidrata a fibra, formando um gel que facilita o transito. Café tem
efeito estimulante sobre o intestino em parte das pessoas — pode ser
um aliado se vocé responder a ele.

3. Atividade Fisica Regular

O sedentarismo deixa o intestino "preguicoso”. 150 minutos por
semana de atividade aerébica moderada (caminhadas, natacéo)
estimulam os movimentos naturais do intestino (peristaltismo).

| Técnicas Comportamentais

NUNCA iniba a vontade de evacuar!

Ignorar o reflexo de evacuacéo faz com que as fezes fiquem retidas no
reto, onde o corpo absorve mais agua, tornando-as duras. Va ao
banheiro assim que sentir vontade.

Aproveite o Reflexo Gastrocélico: O intestino se movimenta mais
intensamente apos as refeicdes, especialmente apés o café da manha.
Tente criar o habito de ir ao banheiro neste horario.

A Postura Correta no Vaso: O vaso sanitario moderno ndo favorece a
anatomia intestinal. Use um Squatty Potty®, banquinhos infantis ou caixas
baixas (15-20 cm de altura) para apoiar os pés, elevando os joelhos acima
da linha do quadril (posigao de cocoras). Isso relaxa o misculo puborretal.

Tempo no banheiro: Nao passe muito tempo no banheiro. Mais de 5-10
minutos sentado pode aumentar o risco de hemorroidas. Se nao evacuou,
levante e tente novamente mais tarde. N&o use o celular no banheiro.

Dissinergia do assoalho pélvico: alguns pacientes tém dificuldade para
relaxar os musculos do perineo durante a evacuagdo, criando uma 'porta
fechada'. Este quadro pode ser tratado com biofeedback — uma
fisioterapia especializada com taxa de sucesso de 70-80%.

| Tratamento Médico Escalonado (Diretrizes AGA/IACG 2023)

& Obstipacdo e o Coragido

O esforco excessivo para evacuar (manobra de Valsalva) eleva
temporariamente a pressdo e pode desencadear arritmias, tonturas ou
desmaios — especialmente em pacientes com hipertensao, arritmias,
poés-cirurgia cardiaca ou poés-cateterismo. Varios medicamentos
cardioldgicos podem causar obstipacdo: bloqueadores de calcio
(verapamil, diltiazem), diuréticos, opioides (no pds-operatério) e
suplementos de célcio ou ferro. Ndo suspenda esses medicamentos
por conta propria — converse com seu cardiologista para ajustes.

| O Perigo do Abuso de Laxantes

Cuidado com Laxantes Estimulantes!

Medicamentos como Bisacodil (Dulcolax®), Picossulfato (Guttalax®)
e Senna (Tamarine®) forcam o intestino a contrair. O uso crénico pode
causar colicas, perda de potassio (risco de arritmias) e dependéncia.
Devem ser usados apenas como resgate pontual.

Atencéo: Esta restricdo se aplica aos laxantes estimulantes. Os
laxantes osmoticos (PEG, lactulose, leite de magnésia) podem ser
usados de forma prolongada com seguranca.

£3 Sinais de Alarme — Procure investigagdo médica imediata:
« Sangramento retal persistente (sangue vivo ou nas fezes)
* Perda de peso nao intencional
* Mudanga subita do habito intestinal apds os 50 anos
« Dor abdominal intensa ou progressiva
* Fezes muito finas ("em fita")
* Anemia ou cansaco inexplicavel
« Histéria familiar de cancer colorretal

Estes sintomas exigem investigacdo com colonoscopia para descartar
causas mais sérias.

Probiéticos: Algumas cepas especificas (especialmente Bifidobacterium
lactis) podem ajudar em casos selecionados, mas a evidéncia é modesta.
Nao substituem fibras, hidratagao e exercicio.

Quando a dieta, a &gua e os habitos ndo resolvem, o médico prescrevera medicamentos em etapas progressivas:

Classe do :

Etapa Medicamento Como funciona e Exemplos
12 Suplementos de Dao volume e maciez as fezes. Ex: Psyllium (Metamucil®, Plantaben®). Como tomar: 1 colher de sopa (5g) misturada em um copo
Linha Fibras cheio de agua, 1 a 2 vezes/dia. Sempre com bastante liquido.
22 - Puxam &gua para dentro do intestino. Ex: PEG 3350 (Muvinlax®, Movicol®), Hidréxido de magnésio (Leite de Magnésia®),

. Laxantes Osméticos
Linha Lactulose (Lactulona®, Pentalac®). Seguros para uso prolongado.
32 Laxantes Estimulam a contracgéo intestinal. Ex: Bisacodil (Dulcolax®), Picossulfato (Guttalax®), Senna (Tamarine®), Oleo mineral. Uso restrito,
Linha Estimulantes curto prazo e sob orientagao.
42 Secretagogos e Aumentam a secrec¢éo de fluidos ou aceleram o transito. Ex: Linaclotida (Constella®), Plecanatida (Trulance®), Prucaloprida
Linha Procinéticos (Resolor®). Prescricdo médica especifica, com disponibilidade variavel em farmacias regionais.

@ A boa noticia

A maioria das pessoas com obstipagcdo melhora apenas com fibras, agua, exercicio e mudanca de habitos. Medicamentos sdo reservados para
quem nao responde as medidas basicas — e mesmo assim, com etapas progressivas e seguras. Vocé esta no controle do seu intestino — e ele

responde rapido as mudancas certas.

Referéncias: AGA / ACG Clinical Guidelines on Chronic Idiopathic Constipation (2023); World Gastroenterology Organisation (WGO) Guidelines (2025). Este material tem carater
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