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ARTIGO DE REVISAO

RESUMO

Introducgdo: A gastrite autoimune (AIG) é uma doenca cronica caracterizada pela destrui¢cdo das
células parietais das regides do corpo e fundo do estémago. O padrdo ouro para o diagndstico da
gastrite autoimune é o exame histoldgico. O objetivo do estudo foi revisar a literatura para
discutir os achados histoldgicos utilizados atualmente no diagndstico da gastrite autoimune.
Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, que utilizou as bases de dados
cientificos Pubmed e Lilacs, utilizando os termos “autoimmune gastritis” no titulo e “histology”
no resumo ou texto completo. O periodo pesquisado foi de 2014 a 2024. Resultados: 13 estudos
foram selecionados para compor a presente revisdo. A maioria dos estudos foram conduzidos no
Japdo (53,8%), se tratavam de estudos descritivos do tipo transversal (46,2%) e totalizaram 724
pacientes com gastrite autoimune. Os principais achados histoldgicos dos pacientes com AlG
foram hiperplasia das células tipo-enterocromafim, atrofia glandular, inflamacdo das células
oxinticas e metaplasia. Conclusao: Nao ha consenso na comunidade médica sobre os critérios
diagnodsticos da AIG, porém o método histolégico é considerado o mais confidvel para
confirmacdo diagnodstica, podendo ser associado ao método imunolégico para maior precisao.
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Autoimmune gastritis and its histological changes: a review
ABSTRACT

Introduction: Autoimmune gastritis (AlIG) is a chronic condition characterized by the
destruction of parietal cells in the gastric body and fundus. The gold standard for diagnosing
autoimmune gastritis is histological examination. The aim of this study was to review the
literature to discuss the histological findings currently used in the diagnosis of autoimmune
gastritis. Methods: This is an integrative literature review utilizing the scientific databases
PubMed and Lilacs, with search terms “autoimmune gastritis” in the title and “histology” in
the abstract or full text. The period covered was from 2014 to 2024. Results: Thirteen studies
were selected for this review. The majority of studies were conducted in Japan (53.8%), were
descriptive cross-sectional studies (46.2%), and included a total of 724 patients with
autoimmune gastritis. The main histological findings in AIG patients were hyperplasia of
enterochromaffin-like cells, glandular atrophy, inflammation of the oxyntic cells, and
metaplasia. Conclusion: There is no consensus in the medical community regarding the
diagnostic criteria for AlIG; however, histological methods are considered the most reliable for
diagnostic confirmation and can be combined with immunological methods for greater
accuracy.
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INTRODUCAO

A gastrite autoimune (AIG) é uma doenca crbnica caracterizada pela destrui¢ao
das células parietais das regiées do corpo e fundo do estdmago, apresentando como
principais consequéncias clinicas a perda de vitamina B12 e ferro e o quadro de anemia

perniciosa (Kulnigg-Dabsch, 2016).

A gastrite autoimune é uma condi¢do rara em comparag¢ao com outras doengas
gastrointestinais, apresentando prevaléncia entre 0,3% e 2,7% na populagdo geral
(Castellana et al., 2024). E mais frequente em paises ocidentais e estd associada ao sexo
feminino, com uma razao 3:1 entre os sexos, idade maior que 60 anos e a presenca de

doengas autoimunes (Lahner et al., 2022).

Para identificar a condicdo, o exame clinico e a histdria do paciente sao
importantes, porém o padrdo ouro para o diagndstico da gastrite autoimune é o exame
histolégico a partir das bidpsias gdastricas obtidas durante o exame de endoscopia
digestiva (Dottori et al., 2023). Entretanto, devido ao carater recente de descoberta da
doencga, diagnosticada até uma década atrds apenas pela existéncia de outras
comorbidades, ainda ndo sdo consensuais os critérios histoldgicos que caracterizam a

AlG (Kato, 2020).

O objetivo do estudo foi revisar a literatura para discutir os achados histolégicos

utilizados atualmente no diagndstico da gastrite autoimune.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa da literatura, que utilizou as
bases de dados cientificos PubMed e Lilacs. Foram pesquisados artigos cientificos que
possuiam os termos “autoimmune gastritis” no titulo e “histology” no resumo ou texto

completo. O periodo pesquisado foi de 2014 a 2024.

Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos que abordam achados
histolégicos da gastrite autoimune; estudos do tipo descritivo ou analiticos que
envolvem pacientes; artigos publicados em inglés, espanhol ou portugués; estudos com

métodos diagndsticos histoldgicos bem descritos e que incluam caracteristicas
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especificas da gastrite autoimune.

A exclusdo de artigos atendeu os seguintes critérios: artigos que nao se
concentram especificamente em gastrite autoimune; estudos que envolviam
experimentos ou dados em animais ndo humanos; estudos que ndo apresentem dados

histoldgicos claros ou que ndo estejam disponiveis em texto completo para consulta.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Usando os termos e o periodo selecionado nas bases de dados descritas
encontrou-se 91 artigos cientificos. Foram removidos 14 artigos duplicados. Em seguida,
utilizando os critérios de inclusdo e exclusdao, removeu-se mais 64 artigos, resultando

em 13 estudos selecionados para compor a presente revisao (Figura 1).

Figura 1 - Processo de selecao dos artigos utilizados na revisao.

Bases de dados: PubMed e LILACS
Title: "autoimune gastrites”
Abstract/text body: "histology"
Periodo: 2014-2024

v

Potenciais artigos: 91

@ I::> Filtro 1: remocao de duplicados

Potenciais artigos apds Filtro 1: 77

|:> Filtro 2: critérios de inclusao e exclusao

Artigos considerados para revisao: 13

Fonte: elaborado pelos autores, 2025.

A maioria dos estudos foram conduzidos no Japao (53,8%) e Italia (15,4%) e se

tratavam de estudos descritivos do tipo transversal (46,2%) e relato de caso (38,5%).

Os artigos totalizaram 724 pacientes com gastrite autoimune que tiveram
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bidpsias realizadas e que houve o estudo histolégico da mucosa gastrica.

Tabela 1 - Estudos selecionados e nimero de pacientes de cada estudo (n)

Ano Pais Autores n Principais achados histologicos
2024 China Yuetal. 2 Pseudo-hipertrofia e protrusao de células parietais no [limen.
Rugge et Inflamacgao restrita a células oxinticas, metaplasia pseudopildrica
2023 ltalia al. 211 (55%) mais do que a intestinal (20%) e hiperplasia de células ECL.
Ilhara et Progressao das alteragdes atroficas nas glandulas oxinticas com o
2023 Japao al. 1 aumento da hiperplasia maci¢a do ECL ao erradicar H. pylori.
Iwamuro Bidpsia revelou hiperplasia linear de células enddcrinas positiva
2023 Japao etal. 2 paracromogranina e sinaptofisina.
Wada et Metaplasia pilérica em todos os casos, e metaplasia
2022 Japao al. 22 pseudopilérica foi encontrada em 15.

Atrofia da mucosa oxintica com infiltrados linfociticos, epitélio de
pseudopilérico e metaplasia intestinal, infiltracdo difusa de células
Kishikawa linfocitarias maior na porg¢ao profunda do que na lamina propria,
2022 Japao etal. 31 aumento da proporgao de fossetas gastricas, hiperplasia de ECL.

Todos os pacientes tinham mucosa do corpo gastrico com
hiperplasia de ECL, atrofia e caracteristicas de lesdo cronica. 19
biépsias mostraram metaplasia do corpo gastrico ou inflamacao

Kulak et gastrica ativa, 12 atrofia antral, 1 metaplasia antral e 4 gastrite
2021 EUA al. 22 antral cronica ativa.
A metaplasia pilérica foi observada em todos os casos, e a
Wada et pseudopilérica em 15. Cromogranina A + e hiperplasia de ECL foi
2021 Japao al. 22 observada nos 22 pacientes.
Hiperplasia de células ECL lineares e nodulares, destruicdo
Kotera et linfocitica de glandulas fundicas e metaplasia pseudopildrica
2020 Japao al. 1 foram observadas na base do pseudopdlipo.

Escores histolégicos de inflamagdo e atrofia foram maiores na
curvatura maior do corpo. Em 82%, observou-se atrofia avangada

Terao et da glandula oxintica e preservagdo da glandula pildrica.
2019 Japao al. 245 Hiperplasia de células ECL intraglandulares em 74,1%.
Bidpsias gdstricas mostraram atrofia glandular associada a
Villanacci hiperplasia de ECL. As caracteristicas limitaram-se a mucosa do
2017 ltalia etal. 138 fundo e corpo, aspectos focais de metaplasia intestinal glandular.

Entre pacientes com atrofia glandular oxintica avancada,
Venerito pacientes com AIG negativos para H. pylori tém maior
2016 Alemanha et al. 22 probabilidade de ter metaplasia intestinal do corpo.

Gastrite atrofica no corpo gastrico com infiltragdo linfocitica (5/5),
infiltracdo celular mononuclear glandular oxintica irregular (5/5),
Gongalvez metaplasia intestinal e/ou pseudo-pildrica na mucosa do corpo
2014 Portugal etal. 5 gastrico (4/5) e hiperplasia de ECL (4/5).

Fonte: elaborado pelos autores, 2024.
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A alta presencga de estudos sobre AIG com origem no Japao pode ser explicada
pela prevaléncia de doengas gastrointestinais no pais oriental em relagdo a média
mundial, despertando interesse da comunidade cientifica japonesa por doencas que
afetam a salude do trato digestivo, como a gastrite autoimune, que é rara, mas tem uma

incidéncia crescente nos ultimos anos (Shiratori et al., 2023).

Os critérios diagndsticos da AIG ndo sdo consenso na comunidade médica,
porém a histologia tem desempenhado papel importante na descri¢cdo e confirmacdo da
doenca. Em revisdo da literatura, Kamada et al. (2021) classificou histologicamente a AlG
em 3 fases evolutivas: estagio inicial, caracterizado por infiltracdo multifocal e densa de
células plasmaticas linfociticas da mucosa oxintica com acentuacdo da parte mais
profunda da porcao glandular; fase florida, definida pela infiltracdo linfoplasmocitaria
difusa da lamina prépria, atrofia acentuada das glandulas oxinticas e espessura normal
ou reduzida da mucosa com aumento relativo da espessura do componente foveolar;
estagio final, caracterizado por reducdo acentuada das glandulas oxinticas, hiperplasia

foveolar e formacdo de pélipos hiperplasicos e inflamatérios.

O diagnéstico histolégico da gastrite autoimune é importante para uma
identificacdo precisa da doenca, pois envolve a analise detalhada do tecido gastrico
obtido por bidpsia. No entanto, existem significativas diferengas entre os paises quanto

a pratica e a interpretacao dos critérios histolégicos para essa condicdo.

No Japdo, para diagnosticar a AlG, Ihara et al. (2023) considerou o exame para
anticorpo anticélula parietal (APCA) positivo, além de niveis elevados de gastrina sérica
e variagdes histoldgicas, como alteragdo atrdéfica nas glandulas oxinticas e elevagdo da
hiperplasia de células semelhantes a enterocromafins. Essa conduta também é
encontrada em Kotera et al. (2020), que considerou o APCA positivo, hipergastrinemia
e hiperplasia nodular de células semelhantes a enterocromafins, com destruicdo de
glandulas fundicas e infiltracdo linfocitica, presente no exame histolégico para o
diagndstico de AIG com pseudopdlipos semelhantes a podlipos de glandulas fundicas
(PGF). As duas condutas para o diagnodstico de AlG estdo de acordo com Kishikawa et al.
(2022), de que o achado mais confidvel e objetivo seria uma combinacdo de

autoanticorpos e histologia.

J4 na Itdlia, considera-se mais o aspecto histoldgico para o diagndstico da AlG,
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sendo a inflamagao restrita a mucosa gastrica o principal marcador fenotipico da doencga
(Coati et al., 2015). No entanto, a AIG pode apresentar algumas diferencgas histolégicas
consideraveis, como a presenca de metaplasia intestinal glandular ou pseudopiloro
metaplasico, haja vista que no estudo de Villanacci et al. (2017) todos os pacientes
apresentaram aspectos focais de metaplasia intestinal glandular, enquanto no de Rugge
et al. (2023) a incidéncia de analises histoldgicas com pseudopiloro metaplasico foram

superiores.

Nos Estados Unidos, a inflamacgdo restrita a mucosa oxintica é considerada o
marcador mais confidvel para AMAG (Nehme et al., 2019). Além disso, todos os artigos
analisados dessa nacionalidade evidenciaram a presenca de hiperplasia de células
enterocromafins (ECL) no estudo histolégico da doenca (Kulak et al., 2021 e Hall e

Appelman, 2019).

Diante disso, nota-se que a inflamacgao restrita a mucosa oxintica e a hiperplasia
de ECL sdo condi¢Oes importantes e muito utilizadas para auxiliar o diagndstico de AIG

em varios paises.

Entretanto, apesar de ser um fator comumente considerado, a hiperplasia de ECL
ndo esta presente em todos os casos de AlG, como observado no estudo de Terao et al.
(2019), em que 74,1% dos pacientes analisados apresentaram essa condi¢do e na série
de casos desenvolvida por Gongalvez et al. (2014), na qual 4 de 5 pacientes possuiam

hiperplasia de ECL.

Ademais, é possivel notar diferencas clinicas e histolégicas da AIG entre
pacientes com infeccdo atual ou anterior de H. pylori e pacientes que nunca adquiriram
essa condicdo. Segundo Venerito et al. (2016), pacientes H. pylori negativos sdo mais
provaveis de desenvolverem outras doencas imunes, como doenga imune da tireoide,
atrofia severa de corpo e metaplasia intestinal, além da presenca de tumores

neuroenddcrinos em todos os pacientes H. pylori negativos analisados no estudo.

O padrdo-ouro para o diagndstico de AIG é a histologia por meio da bidpsia
endoscdpica. Porém, o teste sorolégico para autoanticorpos — anticorpo anticélula
parietal e antifator intrinseco — também é um exame importante e pode ser usado
clinicamente para o diagnéstico (Hall e Appelman, 2019). Além disso, a sorologia

funcional da mucosa gdstrica € um exame complementar para o diagndstico, apesar de
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nao ser especifico (Gongalves et al, 2014).

Os exames endoscopicos ndo sao Uteis para o diagndstico de AIG inicial, porém
para um estdgio mais avang¢ado pode ser usado como um critério, uma vez que
permitem visualizar a atrofia avancada dominante no corpo, na qual vasos sanguineos
Mucosos sao visiveis e outras partes do estdbmago preservadas. Além disso, a endoscopia
permite observar se hd muco denso, pegajoso e aderente remanescente na mucosa no
fundo e na parte superior do corpo gastricos, além de podlipos hiperplasicos,
caracteristicas que podem auxiliar no diagndstico de AlG avang¢ada (Kamada et al, 2023).

A avaliacdo mais objetiva e consistente para AlG é o sistema de estadiamento
Operative Link for Gastrite Assessment (OLGA) que caracteriza a gravidade da gastrite
com base na inflamacdo ativa, na atrofia da mucosa, na metaplasia intestinal e na
extensdo da mucosa comprometida. Outro sistema, que é derivado do OLGA é o OLGIM,
o qual possui apenas uma pontuacdo histoldgica, excluindo tanto a atrofia nao
metaplasica quanto a metaplasia pseudopilérica, além de desconsiderar os fenétipos de
atrofia que ocorrem especificamente em AIG. No mais, ndo ha protocolos baseados em
evidéncias disponiveis atualmente para estratificar especificamente pacientes com AlG

em diferentes classes de risco (Coati et al, 2015).

CONCLUSAO

Os estudos demonstraram que ndao ha uniformidade no diagnéstico de AIG,
porém foram concordantes na importdncia do exame histolégico como método
confiavel para definicdo diagnodstica. As alteracdes histoldgicas, como hiperplasia das
células tipo-enterocromafim, atrofia glandular, inflamag¢dao das células oxinticas e
metaplasia permitem definir a fase de evolucdo da gastrite autoimune e embasar o

clinico na intervencao a ser feita com o paciente.

A associacdo da histologia com outros métodos, como o imunoldgico, tornam o
diagndstico mais preciso, demonstrando que, embora seja uma técnica essencial na
identificacdo da condicdo, a histologia por si s6 pode deixar lacunas que podem ser
preenchidas por exames complementares, que ajudardao no diagndstico diferencial da

AlG com outras doencas.
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