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RESUMO

A Doenca Celiaca (DC) é uma enteropatia imunomediada em resposta a ingesta de
gliten em individuos geneticamente predispostos, causando uma sindrome
disabsortiva. Essa revisdo objetiva conceituar DC, descrever sua fisiopatologia,
destacar sua epidemiologia, detalhar os quadros clinicos associados, demonstrar a
abordagem diagnostica e explicar o tratamento. Para isso, buscou-se trabalhos em
inglés, portugués e espanhol dos Ultimos cinco anos nas seguintes bases de dados
PubMED, LILACS e SciELO, com as seguintes palavras-chave: “doenga celiaca” e
“celiac disease”. A busca resultou em 175 artigos, com 40 trabalhos escolhidos apd6s
a triagem e avaliacdo. Os resultados evidenciaram que DC é uma doenga que
acomete cerca de 1% da populacdo mundial, que pode ser diagnosticada em qualquer
idade, porém com uma sintomatologia mais tipica nas criangcas e mais atipica nos
adultos. A patogénese envolve o fator genético HLA DQ2/DQ8, a ingestao de gluten,
a formacado de anticorpos anti-transglutaminase tecidual e uma reacao inflamatoria
gue lesiona o duodeno, prejudicando sua funcdo absortiva. Sintomas tipicos incluem
diarreia crbnica, distensao abdominal, perda de peso, baixo crescimento e deficiéncia
de vitaminas. Sintomas atipicos incluem dermatite herpetiforme, anemia ferropriva
refrataria, atraso puberal, infertilidade e doencas neuroldgicas. Diagndéstico envolve
guadro clinico suspeito, sorologias para autoanticorpos, teste genético e bidpsia
duodenal. Tratamento é feito com a dieta isenta de gluten por toda a vida. Apesar de
bem caracterizada, DC ainda € subdiagnosticada e estudos adicionais sé&o
necessarios.

Palavras-chave: Doenca Celiaca, Sindrome Disabsortiva, Gluten.
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INTRODUCAO

A doenca celiaca (DC) é uma doenca imunomediada desencadeada pela exposicao
ao gluten (MAHADEYV et al., 2018). Sua descoberta é atribuida ao pediatra britanico
Samuel Gee, em 1888 (BARROS, 2019). Conforme Oliveira (2018), trata-se de uma
doenca cronica do intestino delgado provocada pela ingestao de gluten em individuos
geneticamente predispostos. O glaten é uma proteina encontrada nos seguintes
cereais: trigo, centeio e cevada (AL-ABACHI, 2022).

A DC afeta cerca de 1% da populagdo em geral e é mais comum em homens do que
em mulheres (KOTZE, 2020). Ela atinge qualquer faixa etaria e as taxas de
prevaléncia na Europa, cerca de 1%, foram também semelhantemente encontradas
no Oriente Médio, Norte da Africa e india (AL-ABACHI, 2022). Labrada et al. (2020)
afirma que a DC é a considerada a doencga inflamatéria crénica mais comum do tubo
digestivo. Conforme Oliveira (2022), cerca de 90% dos casos nao sao adequadamente

diagnosticados.

A DC é caracterizada por apresentacdes clinicas variadas, incluindo manifestagées
intestinais e extraintestinais (OLIVEIRA, 2022). Perda de peso, constipacao, diarreia
e dor e distensdo abdominal sdo sintomas gastrointestinais da doenca, embora muitos
pacientes apresentem poucos ou até nenhum desses sintomas (KOTZE, 2021).
Anemia por deficiéncia de ferro ou osteoporose sao manifestacdes clinicas possiveis
de apresentacdes mais comuns em adultos (LASA, 2018). Conforme Barros (2019),
existem as seguintes formas clinicas de apresentacao: classica, nao classica, latente

e assintomatica.

O diagnostico final de DC depende de uma combinacdo de quadro clinico, testes
sorologicos e histologia intestinal. Por isso, ndo existe um padrdo ouro para o
diagnéstico de DC, sendo necessario uma abordagem sequencial com testes
sorologicos seguidos de biopsia duodenal (RAITERI et al.,, 2022). No Brasil, o
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Doenca Celiaca, publicado pelo
Ministério da Saude em 2015, prevé a realizacdo dos exames para diagndéstico da
doenca (CRUCINSCKI, 2021).
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O Unico tratamento disponivel hoje € uma dieta isenta de gliten por toda a vida.
Pesquisas alternativas para desenvolver uma vacina para DC foram descontinuadas

por resultados insatisfatorios (KHAN et al., 2020).

OBJETIVO

Este trabalho objetiva conceituar a doenca celiaca adequadamente, descrevendo sua
fisiopatologia, abordando sua epidemiologia, detalhando os quadros clinicos
associados tao fundamentais para uma boa abordagem diagnostica, bem como

explicitar a terapéutica para a doenca e suas complicagdes.

METODO

Para realizar o artigo de revisao, buscou-se obter as referéncias por meio de pesquisa
nas seguintes bases de dados: PubMED, LILACS e SciELO. As seguintes

palavraschave foram utilizadas: “doenga celiaca” e “celiac disease”.

Para selecionar os trabalhos, utilizamos o método de identificar o artigo encontrado na
pesquisa, realizar uma triagem, decidir sobre sua elegibilidade e inclusao no trabalho.
Na pesquisa nas bases, utilizamos os seguintes filtros: texto completo gratuito,
publicacbes nos ultimos 5 anos e artigos de revisdo. Somente os trabalhos com
contetdo pertinente ao assunto, com texto completo acessivel e disponiveis em

inglés, portugués ou espanhol foram incluidos.

A identificacdo inicial reuniu todos os trabalhos encontrados em todas as bases de
dados pesquisadas. Na sequéncia, realizamos a triagem com analise do titulo e do
resumo das publicacdes, analisando sua pertinéncia com a Doenca Celiaca e
definindo quais trabalhos eram elegiveis. Por fim, todos os trabalhos considerados
elegiveis foram lidos de forma integral e realizou-se a exclusédo de trabalhos que néao
guardavam pertinéncia tematica ou ndo possuiam relevancia para a revisdo. Todos os
estudos aprovados nas etapas de selecdo foram incluidos nos resultados desse

trabalho.
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RESULTADOS

As pesquisas nas bases de dados sobre Doenca Celiaca com os filtros aplicados
resultaram em 175 artigos na fase de identificacdo dos trabalhos. Apos a triagem,
foram excluidos 104 artigos, restando 71 trabalhos (40,57%) de trabalhos elegiveis.
ApoOs a leitura dos trabalhos, 31 artigos elegiveis (43,66%) foram excluidos, findando

a selecao com 40 artigos incluidos.
DISCUSSAO

DEFINICAO E EPIDEMIOLOGIA

Doencga Celiaca (DC) também é conhecida como espru celiaco, espru nao tropical e
enteropatia sensivel ao gluten (LABRADA et al., 2020). DC é uma doenca autoimune
multifatorial decorrente da interacdo de diversos fatores genéticos e ambientais
(ALBLUWI et al., 2021). Trata-se de um disturbio sistémico autoimune desencadeado
pela ingestdo de gluten (KOTZE, 2018). E uma condicdo crénica em que a reagao
autoimune ao glaten causa danos na mucosa do duodeno, tornando a absorcéo de
nutrientes inadequada (GOBBO, 2018).

Conforme Balaban et al. (2019), DC ja foi considerada como o protétipo da ma
absorcdo na infancia, mas o diagndstico em adultos tem demonstrado um fenétipo
diferente. Classicamente, a doenca se desenvolve durante os trés primeiros anos de
vida, quando o cereal contendo gluten é introduzido na dieta. Contudo, também se
observa um segundo pico de incidéncia na terceira década de vida (FERREIRA,
2018). Conforme MOSCA et al. (2022), DC pode ocorrer em qualquer idade, com
sintomas ou condi¢cbes heterogéneas e muitos pacientes nao séo diagnosticados.

A idade média para o diagndstico € de cerca de 45 anos na Europa na ultima década,
mas isso nao significa que DC néo possa ser diagnosticada na infancia e juventude,
refletindo apenas que neste periodo recente mais diagnosticos estdo ocorrendo nessa
idade (MARTINEZ-RODRIGUEZ et al., 2020). Rato (2021) aponta que o0
envelhecimento da populacdo, o aumento da prevaléncia da DC e o0 atraso no seu
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diagnéstico explicam o aumento consideravel de diagnosticos de DC na idade adulta,

sobretudo nos idosos.

Ha um aumento consideravel da prevaléncia de DC em todo o mundo nas ultimas
décadas, que se deve principalmente a maior disponibilidade de testes de triagem
sorologica com melhor sensibilidade e especificidade (AL-BLUWI et al., 2021).
Diversos artigos apontam para uma prevaléncia de 1% na populacdo geral
(SHAHRIARI et al.,, 2018; KOTZE, 2020). Martinello (2017) aponta para uma
prevaléncia de 1/214 no Brasil.

Pacientes com DC podem desenvolver até 15% de outras doengas autoimunes e ha
uma prevaléncia aumentada de DC em individuos com diferentes doengas
imunomediadas (KOTZE, 2018). Doencas autoimunes como diabetes mellitus (DM) e
Tireoidite de Hashimoto s&o prevalentes em pacientes com DC (KHAN et al., 2020;
BINICIER, 2020). PRIETO et al. (2021) refere a coexisténcia de DM e DC em cerca

de 5% dos casos com DM ocorrendo alguns anos antes do desenvolvimento da DC.

Conforme Julian (2019), ha uma prevaléncia aumentada de DC entre pacientes com
epilepsia e uma prevaléncia aumentada de epilepsia entre aqueles com DC. Khan et
al. (2020) registra ainda que desde a década de 60 se estabeleceu a dermatite

herpetiforme como a manifestagéo cutanea da DC.

FISIOPATOLOGIA

Na patogénese da DC existe um forte componente genético, que € comprovado por
sua alta recorréncia familiar e pela alta concordancia da doenca entre gémeos
monozigoticos, cerca de 75% a 80% (RAITERI et al., 2022). A DC é caracterizada pela
expressao das moléculas do antigeno leucocitario humano (HLA) classe Il DQ2 ou
DQ8 envolvidas na ativacdo dos linfécitos T e no inicio do processo autoimune. O
processo inflamatorio mediado pelas células T leva a atrofia das vilosidades da

mucosa do intestino delgado, causando ma absorcdo (MOSCA et al., 2022).

A presenca do HLA DQ2/DQ8 é um requisito patogénico para o desenvolvimento das

alteracdes imunes tipicas encontradas na DC (RAITERI et al., 2022). Ao estudar o
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HLA DQ2 (presente em 90 a 95% dos casos de DC), Bajor et al. (2019) refere ainda
gue as suas variacdes génicas estao relacionadas ao curso de desenvolvimento da
DC e das suas complicacdes. Apesar disso, 0 HLA DQ2/DQ8 pode ser encontrado em
até 30%-40% da populagéo geral, portanto sua especificidade € notavelmente baixa
para assegurar uma predisposicdo para DC (RAITERI et al., 2022). H4 relatos de que
o haplétipo DQ7 também pode representar uma predisposicdo genética para DC, mas
essa confirmacédo ainda precisa ser feita com mais estudos e em populacfes maiores
de celiacos (GOBBO, 2018).

Nesses individuos geneticamente predispostos, a doenca celiaca é provocada pela
ingestao do gluten e as prolaminas relacionadas na dieta (LAU, 2022). Portanto, ha
uma soma de fatores para causar a doenca: forte influéncia genética e exposicdo ao
gluten da dieta (KOTZE, 2021).

A DC é caracterizada por atrofia grave da mucosa do intestino delgado, o que leva a
uma digestdo prejudicada e ma absorcdo de nutrientes e, conseguentemente,
disturbios gastrointestinais e altera¢des nos parametros antropométricos (LADINO et
al., 2019). Por meio do contato da gliadina com as células do intestino delgado ocorre
uma resposta imune a essa fracdo, com a producédo de anticorpos (BARROS, 2019).

Essa resposta imune é desencadeada pela ingestdo de glaten, que esta presente no
endosperma das sementes de cereais como trigo, centeio e cevada (SOLDERA, 2021,
TEIXEIRA, 2017). O gluten € um composto de prolamina e glutelina, sendo que os
residuos de glutamina sdo desaminados pela enzima transglutaminase tecidual,
podendo levar a inflamacdo da mucosa intestinal, atrofia das vilosidades duodenais,
causando ma absor¢éo (EL-METWALLY et al., 2020).

O gluten é o principal complexo proteico do trigo e tem proteinas que induzem reacdes
de hipersensibilidade: as gliadinas (monoméricas) e as gluteninas (agregados
proteicos) com equivalentes na cevada e no centeio. As gliadinas e as gluteninas sao
proteinas de armazenamento e conferem a farinha de trigo caracteristicas fisicas de
viscoelasticidade (FERREIRA, 2018).
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Prieto et al. (2021) aponta que essa sindrome disabsortiva provocada pela ingestédo
do gluten é produzida principalmente por anticorpos da transglutaminase tecidual, que
€ uma resposta mediada por IgA. As proteinas do gluten induzem inflamacéo
associada as células T no intestino delgado e causam uma resposta autoimune as
suas proprias proteinas, como a transglutaminase tecidual, causando atrofia das

vilosidades, hipertrofia das criptas e linfocitose intraepitelial (BINICIER, 2020).

Uma resposta mediada por células T ao gliten dos alimentos provoca a
superproducdo de citocinas inflamatérias, que contribuem para os danos da mucosa
intestinal (GOBBO, 2018). Os sintomas estdo relacionados com a extensdo de
envolvimento de lesbes mucosas, em vez da gravidade da patologia na mucosa do
intestino delgado proximal. Acredita-se que a patologia lesional cubra 30-50% de toda
a mucosa do intestino delgado, contudo esse dado ainda carece de maior evidéncia
por outros estudos (AKAY et al., 2020).

A gliadina se liga a enzima transglutaminase tecidual no lumen intestinal, formando
um complexo macromolecular que, em individuos com predisposi¢cdo para DC, é
reconhecido como antigeno pelas células apresentadoras de antigenos. Nesse
processo de ativacao, os macrofagos liberam diversas citocinas pro-inflamatorias, que
ativam os linfocitos intraepiteliais e resultam nas alteracdes histolégicas que definem
DC (GOBBO, 2018).

Como uma doenca imunomediada, DC tem em sua fisiopatologia uma reacéo
inflamatdria baseada nas respostas de células T auxiliares (Th1l e Th2) e em citocinas
pro-inflamatorias como a interleucina-6 (IL-6) e o fator de necrose tumoral alfa (TNFa)
(GOBBO, 2018).

Conforme Rouvroye et al. (2020), as evidéncias atuais sugerem que os distUrbios
neuroldgicos associados a DC também s&o causados por essa resposta imunologica

humoral e mediada por células.

7

Wijarnpreecha et al. (2018) aponta que o tabagismo € um fator protetor para o
desenvolvimento da DC e pondera que isso talvez se deva por conta de as substancias
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do cigarro alterarem a capacidade das células T de responder a gliadina e por
reduzirem a permeabilidade intestinal. Contudo, o proprio estudo reconhece limitacdes

gue néo invalidam a teoria, mas que exigem mais estudos para comprovacao.

Ao analisar a associacdo de DC e tumores gastrointestinais, Lasa (2018), faz
balizamento para um risco aumentado de adenomas colorretais, mas esclarece que
mais estudos sdo necessarios para corroborar a hipétese. Zullo et al. (2017) relata que
os pacientes com DC possuem maior risco de desenvolver linfoma e adenocarcinoma

do intestino delgado.

QUADRO CLINICO

Segundo Raiteri et al. (2022), a Doenca Celiaca (DC) constitui um verdadeiro desafio
diagnéstico. A doenca pode se manifestar em qualquer faixa etaria e possui um vasto
espectro de manifestacfes clinicas que inclui formas sintomaticas, intestinais e
extraintestinais, e também assintométicas evidenciadas com base em exames

complementares.

Um estudo, baseado em exames de rastreio, demonstrou que 50 a 70% de criangas
celiacas sao assintométicas (GOBBO, 2018). Mosca et al. (2022) alerta ainda que,
devido ao fato da triagem de rotina para deteccdo da DC néo ser oferecida ao grande
publico, muitas pessoas tém pouca consciéncia da doenca e permanecem sem

diagnéstico.

De maneira tradicional, a DC tem sido considerada como condi¢do causadora de ma
absorcao, levando a quadro clinico comum em criangas, que tipicamente inclui diarreia
e retardo de crescimento. J& as manifestacdes atipicas, comuns em adultos, podem
se apresentar inicialmente com quadros de anemia ferropriva ou osteoporose (LASA,
2018).

Gobbo (2018) explora a sintomatologia mostrando a sua variagdo, que passa por
sinais classicos de sindrome de ma absor¢cdo como diarreia crbnica, distensdo
abdominal, atrofia muscular, perda de peso, alteragdes capilares, baixo crescimento e

deficiéncia de vitaminas, até sintomas inespecificos e extraintestinais, tais como:
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defeitos no esmalte dentério, dermatite herpetiforme, anemia ferropriva refrataria,
deficiéncia de acido fdlico, artrite, atraso puberal, infertilidade, doencas neurologicas

e linfoma intestinal.

Oliveira (2018) escreve que, em resposta a estes diversos modos de apresentacao,
especialistas criaram a Classificacdo de Oslo, que subdivide a doenca em
apresentacdes classicas, ndo classicas; e doenca assintomatica ou subclinica. DC
classica é demonstrada por sinais e sintomas de mé absorcao e a forma néo classica
€ caracterizada por outros sintomas do trato gastrointestinal, além da diarreia, e por
clinica extraintestinal. A doenca subclinica € assim descrita por estar abaixo do limiar
de deteccéo clinica. E a Doenca Celiaca potencial denomina a condicdo de pacientes

gue possuem risco futuro de desenvolvimento da moléstia.

E notavel a frequéncia de distirbios neurolégicos em celiacos que sequer possuem
sintomas gastrintestinais. A neuropatia periférica se manifesta por meio de parestesias
e dor que se iniciam nas extremidades dos membros. E suspeitada na auséncia de
outras causas quando h& sorologia positiva. Na ataxia do glaten, os pacientes
apresentam descontrole de membros, marcha instavel, ma coordenacgéo, falhas
graves nas habilidades motoras finas e problemas na fala e visdo. Tambéem é
aparentemente idiopatica e relaciona-se com presenca de anticorpos anti-gliadina
(VINAGRE-ARAGON et al., 2018; S MEARNS et al., 2019).

Existe uma associacdo da DC com a epilepsia, visto que, em comparacdo com a
populacdo geral, a DC é duas vezes mais prevalente em epilépticos, ocorrendo

também uma prevaléncia maior de epilepsia em celiacos (ROUVROYE et al., 2020).

Alteracdes hematologicas sdo comuns na DC, tais como: anemia, coagulopatias,
tromboembolismo e trombocitopenia. A anemia pode ser microcitica por deficiéncia de
ferro ou macrocitica por falta de vitamina B12. A trombocitopenia geralmente esta
associada a manifestacdes autoimunes. (PANTIC et al., 2022).

Para Binicier (2020), devido ao seu carater autoimune, a DC geralmente esta

associada a outras enfermidades autoimunes. Por isso, em casos diagnosticados,
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principalmente apdés os 40 anos, recomenda-se a triagem para comorbidades

autoimunes, enddécrinas e reumaticas.

A Dermatite Herpetiforme (DH), dermatose crbnica autoimune causada pela
hipersensibilidade ao gluten, é referida como manifestagéo cutanea da DC. Sua clinica
revela lesbes papulovesiculares, lesdes crostosas, prurido e queimacao, acometendo
preferencialmente cotovelos, joelhos e nadegas. Em pacientes portadores de DH,

sintomas gastrintestinais ndo sdo comuns (DO VALE et al., 2019).

Balaban et al. (2019) descreve ainda uma entidade clinica rara que é potencialmente
fatal. Trata-se da Crise Celiaca (CC), que pode acometer criancas e adultos. A CC
tem inicio abrupto com diarreia de grande vulto, levando a desidratacdo grave,
instabilidade hemodindmica e a relevantes disturbios eletroliticos e metabdlicos,

trazendo a necessidade de hospitalizacéo e suporte intensivo.

ABORDAGEM DIAGNOSTICA

A inexisténcia de um exame “padrao ouro” para diagnostico da Doencga Celiaca (DC)
indica que caracteristicas clinicas, sorolégicas ou histologicas isoladas ndo séo
suficientes para a definicdo do quadro (RAITERI et al., 2022). A melhor forma de
diagnosticar a DC é combinando diferentes praticas como a observacao da dieta do
paciente, pesquisa de imunoglobulinas e realizacdo de biopsia intestinal
(MARTINEZRODRIGUEZ et al., 2020).

Raiteri et al. (2022) aponta que varias diretrizes concordam que a abordagem para o
diagnéstico de DC deve seguir uma légica sequencial a partir de uma linha
investigativa: primeiro com um quadro clinico sugestivo; depois com a realizacdo de
testes soroldgicos; por fim, com biépsia de intestino delgado obtida por endoscopia
digestiva no caso de sorologia positiva ou no caso de ma absorcao persistente, ainda

gue sorologicamente negativo.

Os marcadores sorologicos podem ser usados como métodos de busca, suporte
diagndstico ou ainda na avaliacao da resposta ao tratamento. Os testes dos anticorpos
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anti-transglutaminase tecidual (anti-tTG) e antiendomisio (anti-EMA) sdo os mais
utilizados na pratica clinica (LABRADA et al., 2020).

A dosagem de IgA anti-tTG € o teste inicial recomendado. Possui sensibilidade de
98% e especificidade de 96%. O teste de IgA anti-EMA possui parametros
semelhantes. Niveis elevados destes anticorpos quase sempre estdo associados a
enteropatia celiaca tipica. Em individuos com deficiéncia de IgA, os testes sorolégicos
devem ser baseados na determinacdo de IgG anti-tTG, IgG anti-EMA e/ou IgG
antigliadina. Assim, a sequéncia resumida de pesquisa sorologica é: dosagem de IgA
total e IgA anti-tTG; dosagem de IgA anti-EMA se anti-tTG obtiver titulacao baixa; e
dosagem de IgG anti-tTG, IgG anti-EMA e IgG anti-gliadina em caso de déficit de IgA
(GOBBO, 2018).

Ferreira (2018) ainda explicita que o diagndstico definitivo é baseado na confirmacéo
de alteracBes histolégicas da mucosa do intestino delgado a partir de bidpsias de
material coletado no duodeno. As alteragdes histologicas esperadas na DC sao: atrofia
ou auséncia de vilosidades, hiperplasia de criptas e infiltracdo linfoplasmocitaria na
lamina propria. Mesmo assim, ainda existem discussdes sobre a desnecessidade de
realizacdo de bidpsia duodenais frente aos avancos das técnicas de deteccdo de

marcadores sorologicos.

Para Labrada et al. (2020), o diagnéstico definitivo da DC s6 é considerado quando,
além da sintomatologia associada a sorologia positiva e a histologia caracteristica,
ocorre a resolucdo do quadro clinico ap6s dieta sem gluten por, no minimo, duas

semanas.

Apesar de ausente em diretrizes consolidadas, a “regra dos quatro em cinco”, tal como
citada por Raiteri et al. (2022), esquematiza um modelo simples de diagndstico
definido pela existéncia de 4 de 5 critérios que incluem: 1- sintomas tipicos da doenca,
como ma absorcao e diarreia; 2- positividade de autoanticorpos; 3- positividade de
antigeno leucocitario humano (HLA) DQ2 ou DQS8; 4- danos intestinais constatados

por biopsia; e 5- resposta a dieta isenta de gluten.
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Labrada et al. (2020) ainda faz um alerta sobre a importéncia de os profissionais de
salde acessarem novos conhecimentos acerca do manejo da DC, dos diferentes
padrées de apresentacao e dos critérios diagnosticos, pois iSso propiciaria um avanco
no reconhecimento precoce. Segundo seu trabalho, o tempo médio que engloba o

inicio dos sintomas até a chegada ao diagndstico é de 20 anos.

TRATAMENTO

A resposta imune da Doenca Celiaca € desencadeada pela ingestao de gluten e, até
entdo, o Unico tratamento eficaz disponivel € a dieta rigorosa isenta de alimentos que
contenham gluten (SOLDERA, 2021).

Dehghani et al. (2017) e Martinello (2017) séo claros quando relatam que a retirada
definitiva de gluten da dieta ocasiona a remissdo dos sintomas, normalizac&o

soroldgica e restauragdo da mucosa intestinal.

De forma ainda mais detalhada, LABRADA et al. (2020) registra, com base no
seguimento de uma ingesta sem glaten, que: os sintomas regridem apds 2 semanas;
os titulos sorolégicos se normalizam entre 6 a 12 meses; e as vilosidades intestinais

se recuperam em cerca de 2 anos apés o inicio do tratamento.

Sem o tratamento, o celiaco fica exposto a um alto indice de morbimortalidade, ficando
suscetivel ao desenvolvimento de diversas complicacdes, incluindo osteoporose,
infertilidade, anemia, disturbios neuroldgicos e até cancer, sendo o linfoma intestinal
a neoplasia mais prevalente (MARTINELLO, 2017).

Para Ferreira (2018), € de fundamental importdncia que o0s doentes sejam
esclarecidos, dentro da terapéutica dietética, sobre as alternativas alimentares que
nao contenham glaten, leitura de rotulos de produtos e participacdo em grupos de

apoio.

A base do tratamento € a exclusao de trigo, aveia, cevada e centeio, bem como de

seus derivados, da dieta. E provavel que a aveia ndo desencadeie, por si s, os efeitos
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danosos. Contudo, produtos que possuem aveia na formula podem estar
contaminados com glaten (LABRADA et al., 2020).

Em relacao aos desafios de se manter em uma dieta sem gluten, Bessa et al. (2019)
demonstrou que a maioria dos celiacos inseridos em seu estudo e que seguiam uma
dieta restrita estava sujeito a falhas terapéuticas. Tais ocorréncias relacionavam-se,
entre outros, ao aparecimento de sintomas devido a erros no cumprimento da dieta;
adocao de comportamento ligado a fatores de risco como manusear, preparar e
compartilhar refeigdes em locais e com produtos contaminados; falta de higiene ou de
separacdo de utensilios contaminados por glaten; ndo conferéncia de rotulos de

alimentos.

Da Silva et al. (2020) registra que celiacos que possuem uma renda anual menor que
$5.000,00 ddélares possuem dificuldades em manter a terapéutica indicada. Isso
demonstra que o poder aquisitivo influencia na adocdo de uma dieta vitalicia sem
gldten. Alimentos industrializados seguros para celiacos apresentam valor superior
em comparagcdo aos produtos que sabidamente possuem ou que podem possuir
glaten.

Existem situagbes em que se faz necessaria a associacdo de estratégias
medicamentosas. Do Vale et al. (2019), em relagdo a Dermatite Herpetiforme, indica
a combinacdo de farmacos com a restricdo alimentar nos primeiros anos de
tratamento. A Dapsona, que alivia o prurido em poucas horas e melhora as lesGes
cutaneas em um periodo de dias, é a droga de escolha. Como segunda linha, em caso
de falta de resposta ou problemas com efeitos adversos da dapsona, temos a
Sulfassalazina. Para o prurido, corticosteroides sistémicos e anti-histaminicos

possuem efeito limitado.

No caso da crise celiaca, Balaban et al. (2019) refere a necessidade de internacéo
para repor volume, corrigir desequilibrios eletroliticos e disturbios acidos-béasicos.

Aqui, apesar de relatos que alimentam a contestacdo sobre uso de corticoides, tem se

observado abordagem com a prescricdo dos mesmos.
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CONCLUSOES

Os resultados evidenciaram que a Doenca Celiaca (DC) possui relevancia
epidemioldgica e ha, atualmente, aumento no niumero de casos diagnosticados. O
conhecimento adequado da fisiopatologia, dos variados quadros clinicos e das op¢des

sorolégicas para diagnéstico é o que propicia uma melhor acuracia nos diagnosticos.

O conhecimento nutricional também é fundamental para que a abordagem terapéutica
com a dieta isenta de gluten seja efetiva, resolvendo os sintomas e evitando as
complica¢des. Um acompanhamento especializado multiprofissional para os celiacos

€, portanto, muito importante.

O grande numero de resultados obtidos sobre DC reflete a importancia do tema e o
grande avango na definicdo e caracterizacdo da doencga, porém os resultados ainda
apontam para um subdiagnéstico, demonstrando a importancia da constante

atualizacao dos estudos sobre DC.
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