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INTRODUCAO:
A  qualidade da Colonoscopia  esta
intrinsecamente ligada a eficacia da sua

preparacao. Um cdlon bem preparado, com uma
impeza eficaz, facilita a visualizacao total da
mucosa reduzindo a repeticao de exames,
aspeto particularmente importante no contexto
do rastreio/vigilancia do Cancro Colo-Rectal.
Com o Intuito de aumentar a acuidade
diagnostica das colonoscopias feitas no NOsSso
servico, decidiu-se realizar um estudo de
avaliacao da qualidade da preparacao, através
da aplicagao da Escala de Boston (Boston Bowel
Preparation Scale - BBPS) a todas as
colonoscopias efetuadas. A BBPS € uma escala
validada onde o colon é dividido em trés
segmentos: colon direito (cego e ascendente),
colon transverso (incluindo os angulos hepatico
e espléenico) e colon esquerdo (incluindo
descendente, sigmoide e recto). Cada um
destes segmentos recelbe uma pontuacao de O a
3, somando no final as trés pontuacoes,
obtemos o score BBPS de 0 a 9, onde 9 equivale
ao Vvalor maximo, correspondendo a uma
preparacao excelente sem qualquer vestigio
residual e O ao valor minimo que corresponde a
um colon nao preparado.

METODOS / MATERIAL:

Estudo Descritivo de Concordancia a todos 0s
utentes submetidos a colonoscopia N0 NOSSO
servico de Junho de 2011 a Junho de 2012. A
aplicacao da Escala de Boston ¢ feita pelo enfer-
meiro de apoio ao exame. Para além da apli-
cacao da escala, ainda ¢ feito levantamento do
géenero, idade, origem, motivo do exame, grau
de mobilidade (Escala de Barthel) e tipo de
preparacao, utllizaando o documento abaixo
apresentado.
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VINHETA

1. Caracterizacdo do Utente.

Data / /

Mobhilidade

Motivo do Exame (Escala de Barthel)

Origem [Amb,/Servigo Intern)

Conclusdo do Exame
Escala de Barthel

Sim a Imobilizado.

Nao Intolerancia do Utente _ o
Independente na cadeira de rodas induindo cantos, etc..

Anda com ajuda de uma pessoa [verbal ou fisica).

Iindependente (alguns temn a ajuda de uma bengala).

2. Avaliacdo da Preparacdo do Colon através da aplicacio da BBPS.

Colon
Transverso

Colon Colon

Direito Esquerdo
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Segmento do Colon ndo preparado sem mucosa visivel, devido a fezes solidas ndao possiveis de ser
removidas.

Partes do segmento do Colon visiveis, mas outras areas do segmento ndo visiveis devido a fezes residuais
efou liquido opaco.

Quantidade minima de liquido opaco ou fragmentos residuais de fezes presentes no segmento, mas
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mucosa bem visivel.

Totalidade da mucosa do segmento do Colon visivel sem vestigios de fragmentos de fezes ou liguido
Opaco.
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Assinatura do Enfermeiro Assinatura do Meédico

OBJECTIVOS:

Avaliar prospetivamente a qualidade das prepa-
racoes através da aplicacao da Escala de
Boston, a todas as colonoscopias feitas na Uni-
dade Téecnicas de Gastrenterologia no periodo
de estudo.

RESULTADOS:

DISTRIBUICAO DOS UTENTES POR FAIXA ETARIA
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DISTRIBUICAO DOS UTENTES POR SEXO

Bl 51% MASC.
49% FEM.

DISTRIBUICAO DOS UTENTES POR ORIGEM

B 836% AMBULATORIO
14% INTERNAMENTO

TIPOS DE PREPARACAO VS N° DE EXAMES
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MEDIA SCORE BBPS

Moviprep
SELG
Citra-fleet
Endofalk
Klean-Pregy,
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EXAMES TOTAIS VS EXAMES i
INTERROMPIDOS POR MA PREPARACAO

B 96% TOTAL EXAMES
4% MA PREPARACAO
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EXAMES INTERROMPIDOS POR I\/IAN
PREPARACAQO VS TIPO DE PREPARACAO

KLEAN-PREP

CITRA-FLEET

B 97% TOTAL KLEAN-PREP
3% MA PREPARACAO

B 97% TOTAL CITRA-FLEET
3% MA PREPARACAO

ENDOFALK SELG

B 92% TOTAL SELG
8% MA PREPARACAO

B 92% TOTAL ENDOFALK
8% MA PREPARACAO

EXAMES INTERROMPIDOS POR  EXAMES INTERROMPIDOS POR
MA PREPARACAO VS GRAU DE ~ MA PREPARACAO VS GRAU DE
MOBILIDADE MOBILIDADE
(SCORE 3 ESCALA DE BARTHEL) (SCORE 2 ESCALA DE BARTHEL)

B 979% EXAMES TOTAIS B 81% EXAMES TOTAIS
3% EXAMES INTERROMPIDOS

EXAMES INTERROMPIDOS POR  EXAMES INTERROMPIDOS POR
MA PREPARACAO VS GRAU DE ~ MA PREPARACAO VS GRAU DE
MOBILIDADE MOBILIDADE
(SCORE 1 ESCALA DE BARTHEL) (SCORE 0 ESCALA DE RAMSAY)

’

85% EXAMES TOTAIS
BN 15% EXAMES INTERROMPIDOS

DISCUSSAO / CONCLUSAO:

A diferenca entre a percentagem de exames in-
terrompidos Nos utentes com score 3 (cerca de
3%) para os utentes com score O na escala de
Barthel (cerca de 24%) parece apontar para uma
relacao entre 0 grau de mobilidade e a qualidade
da preparacao, sugerindo-se a continuidade do
estudo de modo a poder-se estender estas con-
sideracoes a populacao em geral. Apos a analise
das médias dos scores BBPS verificamos que o
Moviprep® apresenta um valor médio superior
em relacao aos restantes, contudo dado o re-
duzido numero de avaliacoes, € de considerar
um estudo mais prolongado. Com excecao do
Moviprep®, a diferenca nos scores medios nas
preparacoes a lbase de Polietilenoglicol (PEG) e
nas preparacdes a base do Picossulfato de
Sodio variam entre 4,8 e 5,9. Os resultados
demonstram também que 0s utentes internados,
mesmo com mobilidade mantida, apresentam
piores scores medios na BBPS que o0s utentes
de ambulatorio (as preparacoes atualmente uti-
izadas s30 o Endofalk® e o SELG®). E nosso
objetivo aumentar a amostra deste estudo de
modo a conseguir-se aferir resultados estatisti-
camente significativos.

B 76% EXAMES TOTAIS
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19% EXAMES INTERROMPIDOS

24% EXAMES INTERROMPIDOS




