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MENSAGEM DA
PRESIDENTE:

Nestes tempos dificeis e isolados,
pensamos iniciar este boletim que
pretende ser trimestral. Enviaremos
aos socios as principais noticias

daquilo em que a nossa sociedade

participa quer através da Direcao,
quer através dos socios.
Pretendemos que a direcao tenha
uma maior proximidade com os
sOcios e que possamos participar em
videoconferencias , desenvolver
estudos multicéntricos e conseguir
uma maior interligacao com outras
sociedades
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Preparagdo para NP em casa
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PEP- Programa educacional
de parceria

O Programa Educacional em Parceria (PEP) da SPGP,
lancado em 2021, consiste no desenvolvimento e
implementacao continuos de um programa educacional
atualizado, independente e de alta qualidade para
profissionais de satide nas areas da Gastroenterologia,
Hepatologia e Nutricao pediatrica. A criacao de uma
parceria da SPGP com patrocinadores da Industria
Farmacéutica, permitira desenvolver um programa
educacional da iniciativa e responsabilidade cientifica da
direcao da SPGP. A atividade associada ao PEP visa:

. Aprofundar e divulgar os conhecimentos sobre estas areas da
Pediatria.

. Estimular a investigacao através de patrocinios, prémios e

bolsas (Bolsa Jaime Salazar de Sousa — ver regulamento no
site).

. Organizar as reunides e cursos, sob a forma de simposio web
ou reunioes presenciais, com uma periodicidade regular. A

reunido anual da SPGP esta fora do ambito do PEP



Dieta elementar e APLV

Posicao da SPGP sobre a utilizacdo de formulas elementares na Alergia as
Proteinas do Leite de vaca — enviada aos socios € SPP

(ver site)
A entidade Alergia as proteinas do leite de vaca (APLV) pode ter uma variedade de apresentacoes clinicas de

gravidade variavel, como sabemos... a SPGP sugere que todas as criancas com APLV devem ser tratadas
inicialmente com férmulas extensamente hidrolisadas. Nas raras situagoes em que os sintomas persistem sob
uma formula extensamente hidrolisada, na anafilaxia e nas enteropatias graves (hipoalbuminemia, desnutrigao)
deve entdo ser equacionada a formula elementar, com aminodacidos livres. Como Pediatras e sub-especialistas
em Gastroenterologia Pediatrica defendemos que as formulas elementares, independentemente da sua
comparticipac¢ao financeira, s devem ser prescritas quando servirem os melhores interesses da crianca, neste
caso, quando a situacao clinica o justificar absolutamente. A Direcao da SPGP, nao alheia ao facto de que a nao
comparticipagao das formulas extensamente hidrolisadas podera originar constrangimentos nas familias e nos
profissionais, continuara as negociacoes desenvolvidas pela anterior Direcao, no sentido de conseguir a justa
comparticipacgao para estas formulas.

www.spgp.pt

Site SPGP - Fizemos modificacoes no site com area de socios, area de
profissionais e area para o publico. Pedimos que nos enviem material
educacional que considerem importante para o site

Comunique com a direcao da SPGP através do mail
spgpdirecao@gmail.com e aceda ao site www.spgp.pt

PARECER PEDIDO A SPGP PELA SPP EM RELAGAO A VACINA DO ROTAVIRUS

“Sabendo que idealmente a vacinacao deve ser universal pela dificuldade de definir grupos de maior risco,
preconizamos que sejam vacinadas todas as criangas que estejam em situagado onde o desequilibrio
hidroelectrolitico potenciado por algum grau de desidratagdo possa criar risco elevado. Pensamos que os
grupos maior de risco sao:

1- prematuros em geral (0s mesmos que recebem Palivizumab)

2- Baixo peso ao nascer

3- anomalias congénitas graves

Dependendo do risco-beneficio dos pacientes imunocomprometidos e de acordo com cada patologia,
devem ainda ser considerados como grupos a ser vacinados:

4- doentes leucopénicos (ou em vias de iniciar medicagdo imunossupressora, em tratamento oncoldgico,
transplantados); 5- doentes imunodeficientes (agamaglobulinemia, com diarreias secretoras),6- doentes
sob nutricao parentérica de longa duragéo por insuficiéncia intestinal 7- doentes com cardiopatias
cianodticas ou com insuficiéncia cardiaca 8- transplantados e doentes com hiperplasia supra-renal
congénita sob ACTH”



