= ESPGHAN

European Society for Paediatric
Gastroenterology, Hepatology and Nutrition

Check list para médicos que informam novos doentes com doenca celiaca e seus familiares

Pictogramas para doentes em termos correntes da ESPGHAN em varias linguas podem ser Uteis.
Recomendamos que assinale os items discutidos. Registe data, nome e adicione ao ficheiro clinico.

Explique os achados que confirmam o diagndstico de acordo com recomendagdes da ESPGHAN
e Serologia, endoscopia/histologia (se feita), outros resultados O
O que é a Doenga Celiaca (DC)?
e Doenca imuno-mediada, auto-imuneem pessoas com predisposicdo genética, desencadeada | I
pela ingestdo de glutene proteinas relacionadas do trigo, centeio, cevada e grdos
semelhantes. Tratamento: Dieta sem gluten (DSG)
e Varios orgaos podem ser afectados, incluindo a mucosa intestinal g
e Ha consequéncias da lesdo mucosa na absor¢do de nutrientes/minerais O
e Podem ocorrer sintomas inespecificos, além dos intestinais =
Causas
e |Interacdo de genes, ingestdo de gluten, e possivelmente outros factores ambientais (ainda
desconhecidos) resultam numa doenga auto-imune definitiva O
e Risco de desenvolver outras doengas auto-imunes relacionadas com HLA (ex tiroide, figado);
ndo tem relagdo com a aderéncia a dieta o
e Risco de complicagdes a longo prazo se a aderéncia a DSG for incompleta,
independentemente de ocorrerem sintomas ou ndo com a ingestdo de gluten O
Assegurar o progndstico excelente, afastar sentimento de culpa e ansiedade O
Tratamento
Médico:
e DC é crénica, ndo se consegue curar, mas pode tratar-se muito bem O
e Dieta sem gluten por toda a vida, com cumprimento rigoroso g
e Podera haver medicamentos no futuro O
Psico-social:
e Reorganizar a arrumagao em casa, evitar contaminagdo acidental, etc. O
e Refei¢des no infnatario e escola O
e Informacao aos familiars, amigos e professores O
e Ajuda e apoio emocional (DSG pode ser dificil para criangas; apoio psicoldgico se necessario) O
Objectivo do tratamento:
e Cicatrizar a mucosa e a inflamagao crénica O
e Normalizar os auto-anticorpos em 1 (max 3) anos O
e Vigilancia da dieta, crescimento e desenvolvimento O
e Reforco de auto-confianca, lidar com a doencga/dieta, saidas (informar os outros sobre a DC) O
E depois?
e Consulta inicial e educagdo por nutricionista e outros profissionais competentes em DC O
e 12 reavaliagdo: 2-3 meses (foco nas analises se houver outras deficiéncias) O
e 22 reavaliagdo aos 5-6 meses incluindo analise de anticorpos O
Seguimento da doenga a longo prazo, dieta, crescimento, desenvolvimento
e Controlar atc’s cada 6 meses até negativarem, depois 1x/ano até transferéncia para adultos O
Importancia de informagdo e auto-suficiéncia dos doentes
e Fornecer informagdo escrita, sites informativos e contactos de associa¢des de doentes O
e Link to e-learning (www. O
Recomendar rastreio de DC em familiares de primeiro grau O
Fornecer documento com resultados da confirmagao do diagndstico de DC O
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