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290 CONCORDANCIA ENTRE OS ASPETOS CLINICOS, SEROLOGICOS, ENDOSCOPICOS E
HISTOLOGICOS NA DOENGA CELIACA

Gravito-Soares E., Gravito-Soares M., Lérias C., Sofia C.

Introducéo: A Doenca celiaca (DC) é uma patologia imune-mediada em individuos com suscetibilidade
genética ao gluten, com grande heterogeneidade clinica. Para o diagndstico sdo necessérios testes
serolégicos, bidpsia duodenal e resposta clinica/serolégica a dieta isenta de glaten (DIG).

Objetivo: Concordancia entre os aspetos clinicos, serologicos, endoscopicos e histoldgicos da DC e
fatores preditores de resposta a DIG.

Metodologia: Estudo retrospetivo do total de 36 doentes com diagndstico DC (classificacao histolégica
Marsh-Oberhuber 3 ou 4) e/ou resposta a DIG), entre 2000-2015. Foram avaliadas variaveis clinicas,
serolégicas, endoscépicas e histoldgicas da primeira endoscopia e resposta a DIG.

Resultados: Em relacdo a clinica-histologia, 72,2%(n=26) apresentavam sintomas, principalmente
diarreia (73,1%;n=19) e 61,1%(n=22) sindrome de ma absor¢do. Nao houve concordancia entre a
sintomatologia e sindrome de mé absorcao e histologia na DC (Kappa0,147;p=0,262 e 0,114;p=0,303,
respetivamente). Relativamente a serologia-histologia na DC, 86,1%(n=31) apresentavam serologia
positiva e 91,7%(n=33) histologia positiva, com discordancia em 8 doentes (22,2%). Nao houve
concordancia entre a serologia e histologia na DC (Kappa0,116;p=0,468). Com 0 aumento do nimero
de anticorpos positivos para DC ou avaliando isoladamente cada tipo de anticorpo (anti-gliadina
diaminada, transglutaminase, endomisio ou reticulina) manteve-se a auséncia de correlacéo.
Relativamente as alteracbes endoscépicas (hipo/atrofia das pregas, padrdo em mosaico, fissuracao e
‘scalloping’) e histologia na DC, 69,4%(n=25) apresentavam achados endoscdpicos compativeis, com
discordancia em 8 doentes (22,2%). Obteve-se concordancia entre a endoscopia e histologia na DC
(Kappa0,342;p=0,006). Da andlise univariada, o Unico fator significativo de resposta a DIG foi a
presenca de anemia microcitica (OR8,333[0,835;83,167];p=0,032).

Concluséo: Os aspetos clinicos e seroldgicos ndo parecem predizer as alteracdes anatomopatoldgicas
na DC. A aparéncia endoscdpica apresenta uma associacdo moderada com a histologia, no entanto ndo

é suficiente para dispensar a bidpsia duodenal na suspeita de Doenca celiaca. A presenca de anemia
microcitica parece estar associada a sucesso terapéutico com a DIG.
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