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La enfermedad celiaca (EC) es una enteropatia inmunoldgica, causada por una sensibilidad
permanente al gluten, la cual genera atrofia de la mucosa intestinal causando mala absorcidn. Esta enfermedad
se desarrolla en individuos genéticamente predispuestos.

Puede aparecer en nifios y adolescentes con diferente formas de presentacion con:

1_manifestaciones gastrointestinales

2_manifestaciones no gastrointestinal

3_ Enfermedades asociadas

4_Silentes.

5-Latentes.

1_ Las manifestaciones gastrointestinales son la forma de clinica cldsica. Los pacientes comienzan con sintomas
entre los 6 y 24 meses de vida, después de la introduccion del gluten en la dieta. Presentan diarrea crénica
malabsortiva fétida y con pérdida de grasa, que afecta el desarrollo pondo estatural o pérdida de peso de mas
del 10%. También tienen distension abdominal, dolor abdominal, constipacidn, anorexia y vomitos. Cambios de
conducta como irritabilidad. Los pacientes con afectacién severa pueden desarrollar la crisis celiaca
caracterizada por: diarrea acuosa severa, deshidratacidn, distensidn severa, disturbios electroliticos e
hipokalemia. Cuando se retarda el diagndstico se genera desnutricidn severa hasta caquexia.
2_Manifestaciones no gastrointestinales: hay sintomas con una fuerte a moderada evidencia de estar frente a
la sospecha de EC, como la dermatitis herpetiformes, los trastornos del esmalte dental en la denticion
definitiva, anemia por deficiencia de hierro sin respuesta al tratamiento, talla baja y retardo puberal con
amenorrea.

Sin embargo otros sintomas y signos como hipertransaminasemias, hiperamilasemia, artritis y epilepsias
asociadas a calcificaciones occipitales pueden asociarse a EC también.

3- Enfermedades asociadas a EC: esta enfermedad esta asociada a patologias autoinmune y no autoinmune.
Entre ellas son: Diabetes tipo 1; Tiroiditis autoinmune, Sme de Down, Sme de Williams, deficiencia selectiva de
Ig A.

4 _Silentes: son pacientes que carecen de sintomas sugestivos de EC pero por ser familiares de primer grado de
pacientes celiacos, screening poblacional o hallazgos endoscépicos fueron estudiados con anticuerpos
especificos . Estos pacientes tienen anticuerpos positivos y biopsia compatible con la enfermedad.

5- Latentes: son aquellos pacientes sin manifestaciones clinicas ni bioquimicas ni lesion intestinal pero tienen la
suceptibilidad genética, pero no la desarrollaron aun.




