Adherencia a la dieta sin gluten:

ventajas de la determinacion de GIP

Dieta sin gluten (DSG)

Exposiciones involuntarias

Seguimientoy
e inadvertidas

cumplimiento complejos

+

.

Exposicion mediaal o«
gluten » 100 mg/dia

Tasas de NO . Adultos:
adherencia 9-69 %
elevadas Adolescentes:
14-64 %

UNICO TRATAMIENTO e

Pocos dias/meses
Remision de sintomas

Tras 2 anos

36-55 %

—

Persistencia de
atrofia en adultos

Monitorizacion de la adherencia a la dieta sin gluten

¢Qué son los GIP?

* Fragmentos de gluten resistentes
a la digestion gastrointestinal

e Principales responsables de la
respuesta inmunitaria de los
pacientes celiacos

e Se eliminan por las
hecesy la orina

La determinacion

de péptidos
inmunogénicos del
gluten (GIP) en heces
y orina se considera
una herramienta dtil
en la monitorizacion
de adherenciaala

DSG

heces orina

gluten

i .- Accede al Protocolo de la SEEC sobre
&5 el manejo de los GIP

Método de determinacion de GIP

* Directo
* No invasivo
* Alta sensibilidad y especificidad

24-36 meses
Normalizacion serolégica

®

Se9C

DrSchar
Institute

2-5 afos
Curacion de la mucosa

Factores predictores:

e Edad al diagndstico » 45 afios
e Presentacion clinica clasica
e Ausencia de respuesta clinica a DSG

* Factor predictor mas importante

Recomendable
monitorizacion estricta

Ventajas de la determinacion de GIP

* Mejora de la adherencia a la DSG

e Informacidon sobre posible grado de
lesion histologica

e Aumento del porcentaje de pacientes
con curacion de la mucosa

* Mejora de sintomas derivados

e Descarta la existencia de otras

patologias v

La determinacion de GIP

Recomendado
cada 6 meses

es la mejor estrategia de
monitorizacion de la DSG




