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GASTRITE EOSINOFILICA COMO DIAGNOSTICO DE DISPEPSIA EM PACIENTE ATOPICO
— RELATO DE CASO
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Pereira Dias Chaves(z), Heraldo Arcela de Carvalho Rocha®
Centro de Ciéncias da Saude/Departamento de Medicina Interna/MONITORIA

INTRODUGAOQ: A gastrite eosinofilica, ¢ uma condigao idiopatica caracterizada por infiltrado
eosinofilico em todas as camadas do estdbmago, geralmente na regiao do antro e do piloro, na
auséncia de outras causas conhecidas de eosinofilia. E uma condicdo incomum que pode
ocorrer em associagado com outras desordens eosinofilicas do aparelho digestorio. OBJETIVO:
Relatar um caso de Gastrite Eosinofilica, considerando esta patologia de baixa incidéncia na
populagéo, atentando para sua suspeicdao em quadros dispépticos de individuos atépicos.
METODO: Avaliagdo clinica, analise de dados do prontuério e de resultados de exames
laboratoriais de paciente do sexo masculino, admitido no dia 16 de fevereiro de 2007, no
servigo de Gastroenterologia do Hospital Universitario Lauro Wanderley. RELATO DE CASO:
Paciente F. P. S., masculino, 64 anos, branco, casado, natural de Lagoa de Dentro-PB,
procedente de Bayeux- PB, aposentado, admitido com queixa de dor abdominal intensa e
difusa ha 1 ano. Refere no ultimo ano episddios frequentes de diarréia, por vezes com raios de
sangue, como também episddios de vomitos de conteudo alimentar, hematémese, astenia e
perda de peso importante. Relata ainda congestao nasal, dor por todo corpo e pirose. Os
antecedentes fisiopatoldgicos incluem colecistopatia, asma brdnquica, hipertensao arterial
sistémica, intolerancia ao leite; tabagismo por 50 anos (20 cigarros por dia), tendo parado ha
um ano, etilista por 30 anos (uma garrafa de aguardente por dia), tendo parado ha 8 anos. Ao
exame fisico, mostrou estado geral regular, com IMC: 18,86 kg/ m? hipocorado (3+/4+),
desidratado (+/4+), com lesdes hiperceratéticas e hipocrdmicas em membros inferiores,
compativeis com Eczema Atépico. Exame do aparelho respiratério evidenciou estertores
crepitantes em base de pulmé&o esquerdo. Abdome mostrou-se doloroso a palpacao superficial
e profunda difusamente. O exame laboratorial foi consistente com Anemia ferropriva e
eosinofilia periférica, com parasitoldgico de fezes negativo. Foi realizada Endoscopia Digestiva
Alta com biopsia e exame histopatoldgico, a qual evidenciou Gastrite cronica folicular com
eosinofilia. Apds a confirmacao diagnodstica, foi realizado tratamento com Prednisona 40
mg/dia, apresentando resposta terapéutica satisfatéria. CONCLUSAO: A Gastrite Eosinofilica,
por ser uma condi¢ao relativamente rara e geralmente negligenciada, requer uma avaliagdo
clinica direcionada na investigacdo de quadros dispépticos em pacientes atépicos. O paciente
apresentava quadro dispéptico intenso associado a asma brénquica, eczema atdpico e achado
hematoldgico de eosinofilia periférica. A endoscopia disgestiva alta associada ao exame
histopatoldégico mostram-se essenciais para a confirmagéo diagndstica e, assim, possibilitam a
instituicdo da terapia especifica para a referida condig&o clinica.
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