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Introducao e Objetivos

N3do obstante a utilidade da serologia no acompanhamento dos doentes com doenga celiaca (DC), o
indicador final de adesdo a dieta isenta de gliten (DIG) é a demonstracao da cicatrizacdo da mucosa. No
presente estudo pretendeu-se estudar os doentes submetidos a reavaliacdo histoldgica apds inicio de
DIG, com identificacdo de factores associados a cicatrizagao da mucosa.

Material

Incluidos doentes em remissdo clinica apds pelo menos doze meses de dieta que acederam a proposta
reavaliacdo histolégica. Os dados clinicos foram apenas obtidos a partir dos registos eletrénicos
mediante autorizacao.

Resultados

No total foram incluidos 69 doentes, 79.7% (n=55) do sexo feminino, em 36.2% dos casos diagnosticados
em idade pediatrica. Em 68% dos casos o diagndstico foi efectuado no contexto de apresentagdes
clinicas “classicas”. Na maioria dos doentes (79.2%) o diagnédstico foi suspeitado por serologia. Na
endoscopia 11.8% dos doentes ndo apresentava alteracdes macroscédpicas sugestivas do diagndstico,
sendo que um grau histolégico de Marsh 3a-c foi observado em 72.5% dos casos. Uma minoria (7%)
tinha diagndstico concomitante de outras doengas autoimunes. 61 doentes (88.4%) realizaram
endoscopia de reavaliacdo apds 24 meses de DIG. Observou-se normalizacdo dos achados histolégicos
em 37.7% (n=26), fendbmeno que se associou a presenca de valores inferiores do score Marsh ao
diagnéstico (p=0.014) e a presenca de outras condicdes autoimunes (p=0.046). Uma melhoria
histolégica em relacdo ao basal foi observada em 55 doentes (79.7%), >2 graus em 37 casos, que se
relacionou com baixa saturacao da transferrina (p=0.027) e com scores Marsh superiores ao diagndstico
(p=0.005).

Conclusées

Mesmo sob uma DIG, a normalizagdo dos achados histolégicos da DC é dificil e morosa, parecendo ser
independente da maioria dos achados clinicos e seroldgicos ao diagndstico. Doentes com niveis
histolégicos menos severos ao diagndstico alcancam a remissdo mais precocemente, reforgcando a
importancia de monitorizar a longo-prazo a adesdo.
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