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Resumo: INTRODUCAO: caso clinico de paciente portador de doenca celiaca com alergia a0 ovo,
associada a anemia refrataria ao tratamento. DESCRICAO: ISR, 5 anos, 17,4Kg ( P:21 z:-0,82),
estatura: 105cm ( P:5 z:-1,62), feminino, portadora de doenca celiaca e alergiaao ovo (6,15 : VR
0,5) Filha de pais ndo consaguineos. Nascida parto normal, 40 semanas, sem intercorréncias, PN:
2700g. Amamentacdo exclusiva até 13 dias de vida, quando foi iniciado leite de vaca. No 6° més
de vida introduziu alimentos solidos. Com 2 anos de idade iniciou diarreia, anemia e prostracao.
Na endoscopia: linfocitose intraepitelial, hiperplasia de criptas e moderada atrofia vilositéria:
doenca celiaca 3B e biopsia com linfocitose intra-epitelial doenca celiaca tipo 3B. Diagnosticada
com doenca celiaca e iniciado dieta de exclusdo de gluten. Realizado exames |laboratoriais, apos a
dieta de exclusdo, IgA, anti-transglutaminase 1gG e anti-endomisio IgG e IgA dentro da
normalidade. Entretanto, presenca de anemia com hemoglobina de 6,2, hipoabuminemia e
deficiéncia de vitamina B 12. Tratada com sulfato ferroso ora ndo se observou melhora
hematimétrica. Apos inicio de suplementacdo venosa de ferro e vitamina B 12 evoluiu com
melhora hematimétrica e da vitamina B12. Atualmente em uso de reposicdo parenteral de ferro e
vitamina B12, além da dieta sem gluten. DISCUSSAO: doenca celiaca € uma doenca auto-imune
complexa, ativada pela ingestédo de gluten em individuos geneticamente predispostos, gerando
auto-anticorpos especificos, com graus varidveis de inflamagdo intestinal e grande variedade de
manifestacdes extra-intestinais, como anemia, deficiéncia de vitamina B 12, baixa estatura,
fadiga cronica dentre varias outras. O seu diagnodstico pode ser feito por meio de sorologia e
biopsia intestinal. CONCLUSAO: Na doenca celiaca a anemia por deficiéncia de ferro pode ser
secundéria a mé absor¢do de ferro na porcdo proximal do intestino. Entretanto, restricdo
alimentar severatambém pode ocasionar deficiéncias nutricionais.
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