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INTRODUCAO: A doenca celiaca (DC) é uma condi¢édo autoimune com grande
prevaléncia entre pessoas com Sindrome de Down (SD), configurando-as
como de alto risco para a doenga. A apresentacgao clinica pode ser atipica ou
silenciosa, o que atrasa o diagndstico e aumenta o risco de complicagdes
nutricionais e sistémicas. Logo, discutir a relevancia do rastreio precoce da DC
em criangas com SD se torna essencial para reduzir morbidades e melhorar a
qualidade de vida desses pacientes. OBJETIVOS: Analisar prevaléncia,
mecanismos fisiopatoldgicos e importancia do rastreio precoce da doenca
celiaca em criangas com sindrome de Down. METODOS: Revisdo sistematica
com busca bibliogréfica realizada nas bases de dados PubMed, LILACS e
Periodicos CAPES. A partir dos descritores “("Down Syndrome") AND ("Celiac
Disease") AND ("Pediatric" OR "Children" OR "Child")” e da aplicagao de
critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados 11 artigos. Houve
cegamento na triagem. RESULTADOS: A prevaléncia da doenga celiaca variou
entre 1% e 10,7% nas criancas com SD e entre 0,3% e 1,8% nas sem a
sindrome. Foi relatada baixa frequéncia de DC no historico familiar dos
pacientes com SD, sugerindo que, nessa populacao, a SD tem maior influéncia
no desenvolvimento da doenga que a hereditariedade. Na maioria dos estudos,



os diagndsticos ocorreram na primeira infancia e, quase sempre, na auséncia
de sintomas. Em uma coorte, apenas 26% das criangcas com a sindrome
estavam sintomaticas para a DC, apesar de 93% exibirem lesdes histoldgicas
avangadas, como atrofia vilositaria, e altos niveis de anti-TGA. Ademais, os
sintomas mais relatados foram constipacdo, diarreia e distensdo ou dor
abdominal, manifestacbes comuns nas duas condicdes, evidenciando a
limitagdo de sintomas gastrointestinais como critério de triagem. Alteragdes
imunologicas na SD, como disfungao de células T e B, produgédo exagerada de
citocinas inflamatérias e deficiéncia de IgA, explicam o maior risco a
autoimunidade. CONCLUSAO: A literatura evidencia a relevancia do rastreio
precoce da DC em criangas com SD, haja vista a grande prevaléncia da DC
nesse grupo. Além disso, muitos pacientes sdo assintomaticos ou apresentam
sintomas comuns entre as duas condi¢cdes, podendo servir como fator
confundidor, retardar a suspeita clinica e deixar o paciente mais exposto ao
gluten. Assim, a triagem precoce e sistematica mostra-se essencial para
prevencao de complicacdes nutricionais e sistémicas e melhora da qualidade
de vida dos pacientes.
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