Biezako partikas nepanesibu diagnostika un arstéSana

Celiakijas diagnostikas algoritms primara aprupeé un specializéta
klinika.
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l. Pamatinformacija.

Sis kliniskais cel§ ir strukturéts multidisciplinars veselibas apriipes organizésanas plans
bérniem ar celiakiju. Tas satur defin€tus meérkus, darbibu pé&ctecibu un sadarbibas
koordinaciju starp dazada Iimena veselibas apriipes specialistiem, arstniecibas
iestadém, bérnu vecakiem, ka arT diagnostikas, arst€Sanas, pacientu stacionéSanas un
izrakstiSanas no stacionara indikacijas.

Celiakija ir multisistémiska iminas sisttmas mediéta saslimS$ana, ko genétiski
predisponétiem individiem izraisa gluténs un radnieciski prolamini, kas atrodas
kviesos, rudzos un miezos. To raksturo dazadu klinisko pazimju un simptomu kopums,
celiakijai specifiskas antivielas asints, HLA DQ2 vai DQS haplotipi un enteropatija.
Celiakijai specifiskas antivielas ir antivielas pret audu transglutaminazi, anti-

endomizija antivielas, ka arT antivielas pret deamid@to gliadina peptidu. (Huspy S. Et al.
European Society for Pediatric Gastroenterology, Hepatology, and Nutrition Guidelines for the
Diagnosis of Coeliac Disease. JPGN, Vol.54, Numberl,January2012.)

Celiakijas diagnozes kriteriji:

(ESPGHAN Guidelines for the Diagnosis of Coeliac Disease. JPGN, Vol 54, Nol January 2012)
1) dazadu gluténa atkarigu simptomu un pazimju kombinacija;

2) specifisko antivielu klatbiitne;

3) HLA DQ2/ DQ8 haplotipi;

4) Enteropatija;

5) Simptomu uzlabosanas, uzsakot bezgluténa digtu.

Celiakijas diagnoze ir apstiprinata, ja piepildas 4 kriteriji no pieciem.

Klasiska celiakijas forma manifest€jas ar malabsorbcijas simptomiem un pazimém, t.i.,
diareju, steatoreju, svara zudumu un fiziskas attistibas aizturi, hipoalbuminémijas
tuskam, sliktu apetiti un veédera uzpiiSanos. Bérniem ar celiakiju raksturigas
garastavokla mainas, negativisms un nomaktiba. Musdienas ta ir reta slimibas forma,
kas izpauZzas galvenokart agrina vecuma b&rniem.

Vecakiem bérniem un pusaudZiem celiakijas izpausmes var biit loti daudzveidigas,
ieskaitot dazadus ekstraintestinalus simptomus un pazimes, ka ari pavisam
asimptomatiskas slimibas formas. Lidz 10% bé&rnu ar sakotn&jo pazimi ,,mazs augums”
diagnosticg celiakiju. Celiakijas pacientiem ar tievo zarnu glotadas atrofiju biezak
diagnostice dzelzs deficita an€miju, neka vieglas enteropatijas gadijuma.

Ta ka celiakijas manifestacija var izpausties tik dazadi, kliniskas aizdomas par celiakiju
no arsta puses ir nopietna indikacija serologisko testu veikSanai, jo kliniska
diferencialdiagnoze starp celiakiju, kvieSu alergiju un gluténa sensitivitati nav
iesp&jama.



Kliniskais cel§ Nr.1 :
Celiakijas diagnostika bérniem no 0 Iidz 18 gadu vecumam.

Bérns no 0 lidz 18 gadu vecumam
ar aizdomam par celiakiju

Pacienti, kuriem javeic
serologiskie testi

(2.pielikums)

Informacija vecakiem par slimibu
un uztura ieteikumiem pirms
serologisko testu veikSanas-vai
diagnozes noteikSanas

(3.pielikums 3.1.un 3.2.)

Serologisko testu izvéle primaras
aprupes etapa

(4.pielikums)

Indikacijas bérnu
gastroenterologa konsultacijai
pirms diagnozes noteikSanas:

(5.pielikums)

Bérnu gastroenterologa
konsultacija un diagnozes
apstiprinasanas gaita

(6.pielikums)




Kliniskais cel§ Nr.2:

Apriipe bérniem ar celiakiju no 0 Iidz 18 gadu vecumam.

Bérns no 0 lidz 18 gadu
vecumam ar apstiprinatu
celiakijas diagnozi

Rekomendacijas pacientam
un vecakiem par bezgluténa
dietu un valsts atbalsta
iespéjam

(1.pielikums)

Informacija vecakiem par

slimibu (1.pielikums)

Pacienta novérosana primara
aprupeée un pie specialista

(7.pielikums)

Riciba simptomu
persistéSanas un refraktaras
celiakijas gadijuma

(8.pielikums)




1.pielikums. Informacija vecakiem.
1. Kasir celiakija?

Celiakija ir slimiba, kas var izpausties ar dazadiem simptomiem un pazimém no
gremosanas sist€émas puses, pieméram, caureju, sapeém veédera, uzpiisanos, apetites
trukumu un svara zudumu. Vecakiem b&rniem slimiba var izpausties ar samazinatu
augSanas tempu, pubertates aizkavesanos, mazasinibu vai locitavu sape€m. Slimiba
rodas tapéc, ka bérna imtina sistéma sak nepareizi reagét uz gluténu jeb graudu
olbaltumvielu, ko satur kviesi, rudzi un miezi. Imiinas sist€mas reakcijas rezultata
tiek bojata tievo zarnu glotada un rodas dazadu vielu uzsiikSanas traucgjumi, ko
sauc par malabsorbciju.

2. Kuriem b&rniem javeic izmekl&jumi uz celiakiju?

Visi bérni nav jaizmekle uz celiakiju. Testus veic tiem b&rniem, kuriem ir simptomi

un pazimes, kas var biit raksturigi celiakijai vai kuriem ir slimibas, kuru gadijuma

risks saslimt ar celiakiju ir daudz augstaks neka par&jiem (riska grupas bérni).

Pazimes, kuru gadijuma bérnus izmekl€ uz celiakiju:

a) Bérns slikti aug, nepienemas svara vai ir daudz mazaka auguma par gimenes
locekliem lidziga vecuma;

b) Caureja ilgst vairak pa 2-4 nedélam,;

€) Neskaidras sapes védera, aizciet€jumi un vemsana;

d) Bérnam aizkavgjas pubertate;

e) Pareizi lictojot dzelzs preparatus, neuzlabojas ar dzelzs deficitu saistita
mazasiniba.

Riska grupas bérni:

a) Beérni, kuriem vecaki vai brali un masas slimo ar celiakiju;

b) Bérni ar I tipa cukura diab&tu;

€) Beérni ar imtnglobulina A deficitu;

d) Beérni ar autoimiinu vairogdziedzera saslim$anu;

e) Beérni ar Dauna sindromu;

f) B&rni ar Térnera sindromu.

Svarigi saprast, ka PIRMS testu veik$anas uz celiakiju nevajag uzsakt bezglutéena
dietu, jo tas var izmainit testu rezultatus un apgriitinat pareizu diagnozes
noteikSanu.

3. Kadi veselibas apriipes profesionali ripésies par Jisu bérnu?

Dazados etapos par bérnu riip&jas dazadi specialisti. Pacientu, kuram ir aizdomas
par celiakiju, uz serologiskiem testiem var nosiitit jebkuras specialitates arsts, kura
redzesloka pacients nonak (gimenes arsts, pediatrs, bérnu gastroenterologs, bérnu
endokrinologs, dermatologs). Celiakijas diagnozi apstiprina tikai b&rnu
gastroenterologs. B&rna novéroSanu ikdiena veic gimenes arsts, bet bérnu
gastroenterologa uzraudziba nepiecieSama 3-6 méneSus péc diagnozes noteikSanas
un talak atkariba no veselibas stavokla ik 1-2 gadus, bet ne retak. Citi specialisti
tiek piesaistiti individuali atkariba no veselibas problémam.

e (imenes arsts vai primaras apriipes pediatrs;



e Beérnu gastroenterologs- specialists ar kompetenci bérnu kunga
zarnu trakta slimibas. Izvérté pacienta siidzibas un veselibas
stavokli, nosaka celiakijas diagnozi un vada pacienta novérosanu
Iidz 18 gadu vecumam.

Specialisti BKUS, kuri veic augséjo endoskopiju ar tievo zarnu
biopsiju, sniedz visparéjo anestéziju un nodroSina aprupi pirms un
—péc endoskopijas:
e | Bérnu endoskopijas specialists (b&rnu gastroenterologs)
e | Bérnu endoskopijas dienesta apriipes masas
Anesteziologs
Anesteziologijas dienesta apriipes masas
Dienas stacionara/ stacionara aprupes masas
Uztura specialists ar kompetenci bezgluténa di€tas jautajumos (Sobrid
nav valsts apmaksats pakalpojums)
e Citi specialisti, ja bus tada nepiecieSamiba(bému endokrinologs,
ginekologs utt.)

4. Bezgluténa dicta.

Pamata rekomendacijas sniedz beérnu gastroenterologs konsultacijas laika.
Uztura specialists sniedz praktiskas rekomendacijas par Latvija pieejamiem
produktiem, gluténa piesarnojuma risku un &diena sagatavoSanas un
uzglabasanas noteikumiem majas.

Latvija pieejamas majas lapas sabiedriskam pacientu atbalsta organizacijam:
http://www.dzivebezglutena.lv/

Valsts atbalsts ar celiakiju slimiem b&rniem.
https://www.vsaa.gov.Iv/pakalpojumi/vecakiem/valsts-atbalsts-ar-celiakiju-
slimiem-berniem/

Tiesibas uz valsts atbalstu ir ar celiakiju slimam b&rnam vecuma

Iidz 18 gadiem (nav sasniedzis pilngadibu);

péc 18 gadu vecuma sasnieg$anas (pec pilngadibas sasniegSanas), ja bérns
macas visparejas izglitibas vai profesionalas izglitibas iestadeé un nav vecaks
par 20 gadiem vai studeé augstskola dienas nodala (pilna laika klatien€) un nav
vecaks par 24 gadiem.

Vai javeic testi uz celiakiju visiem gimenes locekliem (vecakiem, citiem
bérniem), ja gimené bérnam diagnosticéta celiakija?

Pirmas pakapes radiniekiem celiakijas risks ir 10-15%. Noteikti serologiskie
testi javeic gimenes locekliem, kuriem ir stidzibas, bet arl parjiem risks ir



augstaks neka vispargja populacija. Genétiska izmekléSana nav nepiecieSama
visiem gimenes locekliem, ja arsts to nav ieteicis individuali.

2.pielikums.
Pacienti, kuriem javeic serologiskie testi:

Pacientu, kuram ir aizdomas par celiakiju, uz serologiskiem testiem var nositit
jebkuras specialitates arsts, kura redzesloka pacients nonak (gimenes arsts,
pediatrs, bérnu gastroenterologs, bérnu endokrinologs, dermatologs utt).

a) Bérniem no 0 lidz 18 gadu vecumam ar sekojoSiem simptomiem vai
pazimém, kas var liecinat par celiakiju:
» Fiziskas attistibas aizture, mazs augums (failure to thrive vai faltering growth);
« Neizskaidrojams svara zudums;
« Malabsorbcijas izpausmes;
» Aizkavéta pubertate;
« Nogurums, aktivitates trokums;
» Persistgjosas neskaidras dispeptiskas stidzibas;
« Recidivgjosas sapes védera, uzpusanas;
« Hroniska vai recidivéjosa diareja;
 Persistgjosi refraktari aizcietjumi;
e Aftozs stomatits (recidivéjosas ¢tlas mutes dobuma);
e Dzelzs deficita an€mija;
e Agrina osteoporoze.

Augstaka riska grupas individi:

b) bérni ar sekojosam slimibam:

e Autoimiina vairogdziedzera saslimSana;
Autoimiins paratiroidits;

Dermatitis herpetiformis;

Kairinatas zarnas sindroms;

I tipa cukura diabéts;

C) pacientu pirmas pakapes radinieki (vecaki, brali, masas), ja ir jebkadas
siidzibas vai pazimes, kas minétas 2.pielikuma a, b un d punktos.

d) Jebkuras specialitates Arsts var apsveért testu veik$anu sekojosas situacijas:
e Adissona slimiba;

Amenoreja;

Aftozs stomatits (recidivéjosas culas mutes dobuma);

Autoimiinas aknu slimibas;

Autoimiins miokardits;
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Zobu emaljas defekti;

Depresija vai bipolari traucgjumi;

Down sindroms;

Epilepsija;

Luzums péc sikas traumas;

Limfoma;

Metaboliska kaulu slimiba (osteomalacija, rahits)
Neskaidra transaminazu paaugstinasanas;
Mikroskopiskais kolits;

Persistejosi refraktari aizciet€jumi,
Polineiropatija;

Sarkoidoze;

Sjogren’s sindroms;

Turner sindroms;

Neizskaidrojama alopécija.

3.pielikums.

b



3.1. Primaras apriipes arsta (gimenes arsta) informacija vecakiem par uztura
ieteikumiem pirms diagnozes apstiprinasanas:

Inform@t vecakus, ka gluténu saturosa di€ta ir obligata celiakijas serologiskai
diagnostikai. Pirms testu veikSanas pacientiem ieteicams lietot uztura gluténu
vairakas reizes diena vismaz 6 nedglas.

Neieteikt uzsakt bezgluténa di€tu pirms celiakijas diagnozes apstiprinasSanas ar
tievo zarnu biopsiju pat tad, ja serologiskie testi ir pozitivi vai paSdiagnostikas
noliikos uzsaktie gluténa ierobezojumi uztura devusi klinisku uzlabojumu.
Pacientus, kuri uzsakusi bezgluténa diétu pirms diagnozes noteikSanas, nosutit
pie specialista (bérnu gastroenterologa), lai izlemtu par tievo zarnu biopsijas vai
citu izmekl&jumu veikSanu diagnozes apstiprinasanai un informét specialistu
par bezgluténa diétas uzsaksanu un ilgumu.

Izskaidrot vecakiem, ka uzsakta bezgluténa di€ta var apgriitinat pareizu
celiakijas diagnozes noteiks$anu.

3.2. Primaras apriipes arsta (gimenes arsta) informacija vecakiem par slimibu
pirms celiakijas -serologisko testu veiksanas:

Informé&t vecakus, kas ir celiakija un citas gluténa izraisitas slimibas;

Informét vecakus, ka serologiskie testi ir tikai viens no diagnostikas etapiem;
Informét par ricibu pozitiva serologiska testa gadijuma;

Informét par ricibu negativa serologiska testa gadijuma;

Informét, ka novélota celiakijas diagnoze var ilgtermina izraisit veselibas
problémas un komplikacijas, ka fiziskas attistibas aizturi, aizkavétu pubertati
un zobu problémas bérniem, ka ari osteoporozi, fertilitates problémas un
meéreni paaugstinatu malignitates risku turpmaka dzive.

4.pielikums. Serologisko testu izvéle primaras apriipes etapa:




e Audu transglutaminazes IgA antivielas ir izvéles metode celiakijas serologiskai
diagnostikai;

e Vienlaicigi japarbauda kopg€jais IgA Iimenis, lai izslégtu IgA deficitu un
pseidonegativu rezultatu;

e Pacientiem ar IgA deficitu (kopgjais 1gA<0,07 g/l) izmanto audu
transglutaminazes IgG antivielas vai deamidéta gliadina peptida (DGP) IgG
antivielas.

5.pielikums. Specialista (bérnu gastroenterologa) konsultacijas indikacijas pirms
celiakijas diagnozes apstiprinasanas:

e B@rni un pusaudzi Iidz 18 gadu vecumam, kuriem pozitivi celiakijas
serologiskie testi, tievo =zarnu biopsijas veikSanai un diagnozes
apstiprinasanai;

e Bérni un pusaudzi lidz 18 gadu vecumam, kuriem veiktie serologiskie testi
ir negativi, bet pastav kliniskas aizdomas par celiakiju.

6.pielikums. Bérnu gastroenterologa konsultacija un diagnozes apstiprinasanas
gaita.
Bérnu gastroenterologs:

e |zvérte pacienta siidzibas un pazimes, ka ari veic pacienta klinisko apskati;

e Nozimé papildu laboratoriskos izmekl&jumus, ja tadi ir nepiecieSami;

e Sniedz konsultaciju par talako izmekléSanu (augS€ja endoskopija (FGS)
vispargja anestézija ar tievo zarnu biopsiju) un tas nepiecieSamibu un
iesp&jamiem sarezgljumiem;

e Nosiita bérnu uz BKUS Dienas Stacionaru vai stacionaru, lai BKUS Bérnu
Endoskopijas dienesta komanda veiktu aug$€jo endoskopiju;

e Pirms endoskopijas nosiita pacientu uz anesteziologa konsultaciju BKUS
vispargjas anestézijas risku izvertéSanai;

e Inform& pacientu par biopsijas rezultatu sanemSanu un atkartotu konsultaciju
biopsijas rezultatu izvertéSanai,

e Apstiprina vai noliedz celiakijas diagnozi;

e Sniedz rekomendacijas par bezgluténa di€tas nepiecieSamibu, principiem;

e Atkariba no kliniskam indikacijam nosiita pacientu pie bérnu endokrinologa,
ginekologa vai cita specialista;

e Nosaka pacienta noveroSanas terminu pie bérnu gastroenterologa un sniedz
slédzienu gimenes arstam;

e Izsniedz slédzienu par celiakijas diagnozi K90.0 un informé vecakus par
tiestbam iegut Valsts pabalstu ar celiakiju slimiem b&rniem.




7.pielikums. Ilgsto$a dinamiska novéroS$ana primaraja apripé un pie bérnu
gastroenterologa:

1) Pirma vizite pie bérnu gastroenterologa péc diagnozes noteikSanas paredzéta
atkariba no bérna veselibas stavokla 3 [idz 6 vai 12 ménesSu laika;

2) Talaka noveérosana pie bérnu gastroenterologa ne retak ka reizi 2 gados, bet
individualos gadijumos atkariba no pacienta stidzibam biezak;

3) Laboratoriskie izmeklgjumi 12 ménesus péc diagnozes noteikSanas un talak ne
retak ka reizi 2 gados:

Pilna asinsaina;

Ferritins, dzelzs;

ALAT, ASAT,;

Vairogdziedzera funkciju testi (TSH);

Kalcijs;

D vitamins.

papildus citi laboratoriskie izmekl&jumi atbilstosi indikacijam);

4) Celiakijas serologiskie testi (audu transglutaminazes IgA, 1gG) 1 reizi gada
(veic gimenes arsts vai primaras apriipes pediatrs vai bérnu
gastroenterologs) vai reizi 2 gados, ja stavoklis stabilizgjies un pacients stingri
ieveéro bezgluténa digtu.

8.pielikums. Riciba simptomu persistéSanas un refraktaras celiakijas gadijuma.

Gimenes arsts nosiita pacientu pie bérnu gastroenterologa;

Parskatit celiakijas diagnozi;

Uztura specialista konsultacija, lai precizetu lidzestibu bezgluténa diétai;
Beérnu gastroenterologs veic nepiecieSamos izmekléjumus savas
kompetences robezas un precizé citas saslim$anas, kas var noteikt simptomu
persistéSanu, pieméram, kairinatas zarnas sindroms, laktozes intolerance,
baktériju proliferacijas sindroms, mikroskopiskais kolits, iekaisiga zarnu
slimiba;

e Veikt papildus izmeklgjumus refraktaras celiakijas diagnostikai, terciara limena
bérnu gastroenterologijas nodala.




