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Embora não exista uma solução universal para o alívio dos sintomas da SCI, 
é essencial que se ouça a criança para que se possa trabalhar conjuntamente 
com os pais e os médicos na busca da resposta mais adequada.

SÍNDROME DO CÓLON IRRITÁVEL
EM CRIANÇAS E ADOLESCENTES
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A síndrome do cólon irritável (SCI) é uma patologia funcional do intestino
que se caracteriza por dores abdominais recorrentes e alterações nos padrões intestinais,

sem anomalias estruturais. Normalmente está associada a níveis mais elevados
de stress ou de ansiedade e pode estar relacionada com alterações na microbiota intestinal.1

O que é e como é que a microbiota intestinal pode contribuir?

COMO ALIVIAR OS SINTOMAS E AUMENTAR A QUALIDADE DE VIDA 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11
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COMO É QUE A SCI SE MANIFESTA? 4
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FATORES ASSOCIADOS À SCI 4

ALTERAÇÕES NOS MECANISMOS
BIOLÓGICOS 4

PODE CONSTATAR-SE UM DESEQUILÍBRIO
DA MICROBIOTA INTESTINAL (DISBIOSE) 4

A disbiose pode afetar os mecanismos relacionados 
com a SCI: permeabilidade intestinal, função cerebral, 
sistema nervoso entérico, motilidade gastrointestinal 
e dor visceral.
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Para más información sobre la microbiota, consulte 
www.biocodexmicrobiotainstitute.com
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