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RESUMO

Aprcseniamr')_s um caso de ectopia de mucosa gastrica em esofa-
£o cervical, secretante de acido, sintomatica, tratada com sucesso com
"0 uso de bloqueador H2 Junto a isso ap.rescmamos uma revisdo de
dados da literatura sobre o assunto, chamando a atengdo para a etiolo-
gia, localizag3o, incidéncia, diagnostico e oﬁcﬁes terapéuticas para o
controle dessas ectopias. |
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INTRODUCAO

A mucosa gastrica ectopica pode ocorrer em todo o trato gas-
trointestinal, havendo também relato de sua localizagio extra-intestinal
como cistos medulares e cistos intratoracicos ( WOLF, M. 1971 ).

Macroscopicamente estas lesGes aparecem como manchas ovala-
das, geralmente Unicas e avermelhadas, variando de milimetros a cen-
timét:r'g}s"dé &iﬁrﬁet}o, podendo atingir toda a circunferéncia esofagica.

Estas lesdes se localizam, na grande maioria das vezes, nos 5 ¢m inici-

(el

ais do esﬁlfagl(). A incidéncia destas lesdes variam nos estudos de 0.21 a
10 % e seu diagn()stico geralmente se constitui num achado endoscopi-
co, uma vez que raramente produzem sintomas. O estudo microscopi-
co dessas ectopias muitas vezes nao ¢é realizado dado a dificuldade
técnica de se realizar biopsias em esofago cervical ¢ a natureza benigna
das lesdes Quando biopsiadas estas lesdes podem mostrar epitélio
secretor de acido, compativel com mucosa de corpo gastrico (presenga
de células parietais), ou epitélio nao secretor compativel com mucosa
de antro gastrico (auséncia de células parietais). As biopsias, além dis-
so, podem mostrar a presenca do “Helicobacter pylori” que pode ser
concomitante ou ndo com a colonizagdo gastrica pela mesma bactéria.
O teste do vermelho congo pode ser usado para se verificar o potencial

secretor destas ectopias, apresentando coloragao vermelha nas ectopias
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ndo secretoras e coloragdo negra nas ectopias secretoras de acido P
( BORHAN-MANESH, F. , 1993 ) .

OBJETIVO

Relatar o caso de um paciente portador de ectopia de mucosa

gastrica em es6fago cervical, secretora de 4cido e sintomatica.

RELATO DO CASO i

M V.V masculmo 28 anos, leucodernnco solteiro, progra-
rnador natural de Juiz de Fora - MG.

Apresentou-se em 10.03.93 com eplgastralgza e pirose. Foi reali-

zada endoscopla dxgestlva alta que revelou duas ectopias de mucosa

gastrica em esdfago cemca] medindo 4 cm e 2.5 cm ( Foto 1 ), res-

pectivamente em seus maiores dlﬁmetros além de gastrite endoscopica

enantematosa exudatlva leve do antro.

O teste da urease foi negativo. O paciente foi medicado com ra-

nitidina 150 mg / dia e orientado um retorno para controle, em 40 dias,

Em 02.07.93 o paciente retornou com as mesmas queixas € a nova

endoscopia mostrou além das lesdes ja citadas, esofagite grau IT de

Allison e duodenite erosiva. A biépsia das ectopias revelou presenga
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de mucosa de corpo gastrico, sem atipias celulares. Foi entdo prescrito
famotidina 20 mg / dia e hidroxido de aluminio + hidroxido de magne-
sio orientando-se retorno em 30 dias. No retorno, o paciente se en-
contrava assintomatico quando se optou pela suspensdo da medicagdo
e acompanhamento ambulatorial. No dia 18.07.96, o paciente voltou
‘ com as mesmas queixas anteriores. Foi realizada nova endoscopia que
‘ mostrou as mesmas lesdes descritas em exames anteriores, €, O teste do

vermelho congo, revelou secregdo acida. ( Foto 2 ).

Foto 1 - Ectopias de mucosa gastrica em esdfago cervical
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Foto 2 - Ectopias de mucosa gastrica em esdfago cervical com

teste do vermelho congo positivo (mucosa gastrica secretora de acido,

em negro)

O paciente foi medicado com ranitidina 150 mg / dia, encontran-

do-se no momento assintomatico e em controle ambulatorial.
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DISCUSSAO

A etiologia exata da ectopia de mucosa gastrica em es6fago nao
é conhecida. Temos uma forma congénita € uma forma adquirida.
Como exemplo desta ultima citamos o epitélio de Barrett (esofago
distal ) e proliferagdo das glandulas esofagicas proprias em resposta a
injarias do epitélio escamoso do esdfago (esofago cervical). A forma
congeénita esta relacionada com falhas na substituigao do epitélio eso-
fagico cilindrico pelo epitélio escamoso estratificado normal do eso6fa-
g0, que ocorre normalmente por volta da ultima semana de vida fetal .
Falhas neste processo levariam a permanéncia de ilhas de epitélio cilin-
drico no esﬁfa'go. Um forte argumento a favor da etiologia congénita
desta anomalia € a constatagdo de uma alta incidéncia de epitelio do
tipo gastrico na bolsa esofagica superior de criangas portadoras de
fistula traqueo-esofagica ( DE LA PAVA S e cols., 1964 ).

A sintomatologia associada a ectopia de mucosa gastrica em
esdfago cervical parece estar relacionada com a capacidade do epitélio
ectopico secretar acido, o que levaria a lesdes pépticas e formagio de
membranas no esdfago. Os sintomas mais comuns sdo : pirose, disfagia
e odinofagia. Como muitas vezes o epitélio das ectopias ndo é secretor,
os sinlomas muitas vezes estdo ausentes. Algumas patologias pare-
cem estar associadas como por exemplo o diverticulo de Zenker ( di-

verticulo de pulsdo ), a sindrome de Plummer Vinson ( disfagia, mem-
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brana esofégica e anemia ferropriva ) que seriam conseqiiéncia de pro-
cessos cicatriciais de lesdes pépticas do esofago. O aparecimento de
fistulas traqueo-esofagicas como conseqiiéncia de ulceragSes que pe-
netraram na parede posterior do esdfago ( WEAVER, G. A ,1969 ).
Fato importante a ser lembrado é a possibilidade dessa mucosa gastrica
ectopica servir como matriz para o surgimento de adenocarcinoma de
esofago ( GOEAU-BRISSONNIERE, O ¢ cols., 1985 ).

Pacientes portadores desta alteragio, quando sintomaticos, de-
vem ser tratadoé com bloqueadores de bomba proténica ou com blo-
queadbres H2 por um periodo de tempo indeterminado, de acordo com
a intensidade e a'ﬂuraqﬁo dos sintomas. Uma opcio ierapéutica citada
recentemente € a resseccdo endoscapica da IMicosa gastrica ectopica
(mucosectomia) com alga de polipestomia, cu mesmo a cauterizagio
desta mucosa que tem dado bons resultados, sendo entretanio um pio-
cedimento que envolve r'scos de complicacdes, como a perfuragio
esofagica ( McBRIDE, M. A ¢ cols, 1995).

No caso relatado, nosso paciente encontra-se assintomaético, mas
ndo sabemos por quante tempo o pacient¢ permanecera assim ou
mESMO 5€ SO Conseguiremos 550 com o uso ininterrupto da medicagdo.
O acompanhamento do caso mostiara sus evolucdo, bem como a ne-
cessidade, ou ndo, de serem empregadas outras alternativas terapéuti-

¢as como, por exemplo, a mucosectomia.
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SUMMARY

We presented a case of gastric secreting ectopic mucosa of cer-
vical esophagus in a sintomatic patient treated successfully with H2
blockader. We also presented a literature review calling attencion to

etioiogy , localizaiion , fiequency , diagnosis and therapeutic options.

Key words: Esophagus -Ectopia - Muoous membrane

; HU Rev. Juiz de Fora v.23 (1) p.77-85  Jan./Abr. 1997




RE

b3

0.

85

JFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

- BORHAN-MANESH, F. Study of Helicobacter pylori colonization

of patches of heterotopic gastric mucosa at the upper esophagus.
Dig Dis Sc. 38 : 1, 142-6, 1993

DE LA PAVA, S PICKREN, L. W. & ADLER, R, H. Ectopic
gastric mucosa of the esophagus * a sudy on histogenesis. NY State
J Med..64 : 1831-1835, 1964. |
GOEAU-BRISSONNIERE, O , HANNOUN, L. & HUGHET, C.
Adenocarcinome de | eosophage cervical - Association 2 une hété-
rotopic gastrique. ./ Chir.. 122 : 101, 1985,

- McBRIDE, M. A .| VANAGUNAS A A BRESHNAHAN, 1. p

& BARCH, D B. Combined endoscopic thermal electrocoagulation
with high dose omeprozole therapy in complicated heterotopic gas-
tric mucosa of the esophagus. Am .J Gastroenterol.. 90 - | 1, 2029-
31, 1995. _

WEAVER, G. A Upper esophageal web due to a ring in the cervi-
cal esophagus : a possible caause of fatal aspiration. Pediatrics 44 -
447-448, 1969.

WOLF, M. Heterotopic gastric epithelium in the rectum. Am. J Clin
Pathol.. 55 : 604, 1971,

Enderego para correspondéncia:
Angcelo Gualberto de Macédo
Rua Belo Horizonte N ® 255 Apto 106 - S3o Mateus - Juiz de Fora - M G

HUJ

Rev. Juiz de Fora v, 23 (1) p.77-85 Jan./Abr 1997



