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Resumen

La gastritis se define como la inflamacion de la mucosa géstrica.
Sin embargo, es un término que a menudo se usa libremente de
forma errénea para condiciones asociadas con cualquier
sintoma gastrointestinal superior. Gastritis es una condicion
inflamatoria asociada a dafio de la mucosa gastrica. Se debe
evitar el término de "gastritis" en la descripciéon endoscépica.
Gastropatia se refiere a un patron de lesién microscopica
inespecifica de la mucosa gastrica , con minima o ninguna
infiltracion celular inflamatoria. Ambos, la gastritis y la
gastropatia pueden ser clinicamente asintomaticas. La revisiéon
endoscopica sistematizada para deteccion de anormalidades
de la mucosa gastrica con muestreo adecuado para analisis
histolégico, estandarizacion de la Video endoscopia con
posibilidades de mayor objetividad en el analisis de la imagen
macroscopica que permitan la Interpretacion objetiva
endoscopica de la mucosa gastricay el uso del mismo lenguaje
y la misma terminologia entre el clinico y el patélogo permitiran
la mayor aplicabilidad de las clasificaciones endoscépicas de
Gastritis.

Palabras clave: gastritis,  clasificacion,  endoscopia,
Helicobacter pylori, gastritis atréfica, metaplasia.

GASTRITIS: Which endoscopic classification do
we stay with?

Summary

Gastritis is defined as inflammation of the gastric mucosa.
However, it is a term that is often freely used erroneously for
conditions associated with any upper gastrointestinal
symptoms. Gastritis is an inflammatory condition associated
with damage of the gastric mucosa. The term "gastritis" in the
endoscopic description should be avoided. Gastropathy refers
to a pattern of nonspecific microscopic lesion of the gastric
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mucosa, with minimal or no inflammatory cell infiltration. Both
gastritis and gastropathy can be clinically asymptomatic.
Systematic endoscopic review for the detection of gastric
mucosal abnormalities with adequate sampling for histological
analysis, Video endoscopy standardization with possibilities of
greater objectivity in the analysis of the macroscopic image that
allow the objective endoscopic interpretation of the gastric
mucosa and the use of The same language and the same
terminology between the clinician and the pathologist will allow
greater applicability of endoscopic Gastritis classifications.

Key words: gastritis, classification, endoscopy, Helicobacter
pylori, atrophic gastritis, metaplasia.

Introduccién

Determinamos que no hay evidencia de gastritis endoscopica
cuando la mucosa gastrica es regular, de color rosado,
uniforme, sin alteraciones estructurales, pliegues gastricos no
mas gruesos de 5 mm, ausencia de exudado fibrino purulento
adherente y expansion adecuada mucosa gastrica al insuflarse
con aire. Sin embargo, los cambios inflamatorios inducen una
apoptosis y dafio de la glandula, que puede conducir a la
regeneracion, fibrosis o metaplasia. Cambios inflamatorios
como cambios de color y / o estructurales se observan en
hallazgos endoscopicos, y por lo tanto; se etiquetan como
gastritis endoscdpica®.

En términos patologicos, la gastritis se define como la
inflamacion de la mucosa gastrica. Sin embargo, es un término
que a menudo se usa libremente de forma erronea para
condiciones asociadas con cualquier sintoma gastrointestinal
superior. Gastritis es una condiciéon inflamatoria asociada a
dafio de la mucosa gastrica. Se debe evitar el término de
"gastritis” en la descripcion endoscoOpica. Gastropatia se
refiere a un patron de lesion microscopica inespecifica de la
mucosa gastrica , con minima o ninguna infiltracion celular
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inflamatoria. Ambos, la gastritis y la gastropatia pueden ser
clinicamente asintomaticas®.

Clasificacion

La gastritis aguda es un proceso inflamatorio mucoso agudo
asociada a dafio de la mucosa gastrica, generalmente de
naturaleza transitoria, mientras que la gastritis cronica se refiere
a cambios inflamatorios crénicos que eventualmente pueden
conducir a atrofia de la mucosa, metaplasia epitelial, displasia y
cancer gastrico tipo intestinal (figura 1). La gastritis es un
proceso dinamico, que puede variar de aguda a crénica (activa
o0 inactiva), presente en diferentes etapas de recuperacion o
atrofia y puede conducir a complicaciones La inflamacién puede
ser difusa o afectar predominantemente el antro o el cuerpo®.

gastritis del antro, pangastritis y gastritis del cuerpo, con una
division histologica de tipo topoldgico que cataloga la gastritis
en aguda, cronica y formas especiales, aunando a esta la
etiologia y el grado de dafio morfol6gico basado en la presencia
0 ausencia de variables histologicas graduables en una escala
de 0 a 4+©,

Este sistema requiere, para su correlacion, tomar por lo menos
5 biopsias del estbmago: de la curvatura mayor y menor del
antro, de la curvatura mayor y menor del cuerpo y de la
incisura®® (figura 3).
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Figura 1. Carcinogénesis gastrica.

Figura 3. Protocolo de biopsia de Sydney

La Division Endoscépica del Sistema de Sydney en base a las
caracteristicas endoscopicas de inflamacion® (figura 4):

El concepto de gastritis cronica siempre ha sido motivo de
controversia. Con el propésito de eliminar confusiones
diagnosticas se crea en 1990 en Sydney (Australia) un sistema
de clasificacion y gradacion (Sistema Sydney)®, el cual hace
consideraciones endoscopicas e histologicas y recomienda que
el diagnoéstico de gastritis sea hecho por una integracion de
informacién etioldgica, histolégica y endoscépica. Sugiere que
sean usadas las mismas categorias de gradacion (leve,
moderado y severo), tanto para la histologia como para las
variables endoscopicas® (figura 2).
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Figura 2. Clasificacion de la gastritis. Sistema Sydney.
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Figura 4. Caracteristicas endoscopicas de Inflamacion.

Sistema Sydney.

Al mismo tiempo, la clasificacion de Sydney, correlaciona el
aspecto endoscopico topogréafico del estbmago, catalogado en

» Edema: opalescencia de la mucosa, con acentuacion de la
arquitectura gastrica.

+ Eritema: parcheado rojizo que puede ser focal, segmentario,
difuso o en forma de estrias.

* Friabilidad: el revestimiento de la mucosa es friable cuando el
trauma minimo (paso del endoscopio, arcadas y vémitos)
provoca hemorragia punzante o exudacion franca.

* Exudado: presencia de material gris-amarillento, marréon o
verdoso, adherente a la superficie de la mucosa.

* Erosion: disrupcion superficial de la mucosa con un diametro
de <3 mm o <5 mm. Las erosiones corresponden a focos de
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necrosis, que no destruyen la muscularis mucosae a nivel
histolégico.

« Hipertrofia: cuando la mucosa no se aplana completamente
con la insuflacion. leve (pliegues de 5 mm), moderada (pliegues
entre 5-10 mm) y severa (pliegues mayores de 10 mm).

* Visualizacion de los vasos submucosos y disminucion de la
altura de los pliegues: son indicativos de atrofia y pueden ser
leves, moderados o severos. Leve cuando solo hay estructuras
vasculares diminutas débilmente visibles. Moderado cuando las
ramificaciones vasculares son facilmente discernibles. Grave
cuando el patrén vascular es uniformemente llamativo y a veces
ligeramente protuberante. Para evitar confusiones debe
evitarse distension gastrica excesiva con aire ya que la sobre
distensién y el adelgazamiento de la pared puede hacer que
este Ultimo sea mas transparente y permitir que vasculatura
normal sea mas visible

Determind la Clasificacion Endoscopica de la Gastritis Cronica
(figura 5)

+ Gastritis Eritematosa-Exudativa

+ Gastritis Erosiva Plana

+ Gastritis Erosiva Elevada

 Gastritis Atréfica

» Gastritis Hemorragica

* Gastritis Hiperplasica Rugal

* Gastritis Reflujo Enterogastrico

Gastroenteropatia Congestiva

GASTRITIS ENDOSCOPICA: SISTEMA SYDNEY

1. Gastritis Eritematosa-Exudativa 2. Gastritis Erosiva Plana

3. Gastritis Erosiva Elevada

Gastroenteropatia
Congestiva

Figura 5. Gastritis Endoscopica. Sistema Sydney.

Posteriormente en 1994, se efectud otra reunion en Houston
(Texas), en la cual se mejoro la terminologia de la clasificacion
y se enfatiz6 la importancia de distinguir entre estémagos
atroficos y no atroficos, teniendo en cuenta que los nombres
usados para cada entidad fueran aceptados por patélogos y
endoscopistas® (figura 6).

Este sistema actualizado agreg6 la recomendacién para incluir
biopsias del angulo del estomago (la presencia de metaplasia
intestinal en el angulo puede ser un signo temprano de gastritis
multifocal atréfica)® (Figura 7).
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CLASIFICACION GASTRITIS (HOUSTON 1994)

Biopsia Antro (2)
(22 3 cm del piloro)
(distal curvatura </distal curvatura 2

Biopsia Cuerpo (2)
(a 8 cm del cardias)

H. PYLORI Biopsia antro (2)

Biopsia Cuerpo (2)
H. PYLORIPOSTTTO
GASTRITISATROFICA
METAPLASIAINTESTINAL
DISPLASIAPREMALIGNA

Bx Cuerpo (mucosa oxintica)

Bx Incisuraangularis

Figura 7. Protocolo de Biopsia de Sydney Modificado.

Usando las clasificaciones previamente documentadas y el
Sistema de Sydney como referencia, la Sociedad de
Investigacion para la gastritis realizé un estudio piloto para
establecer una nueva clasificacion endoscopica de la gastritis
correlacionada con las recomendaciones histolégicas. Tomaron
en consideracidon los siguientes factores en establecer la
clasificacion endoscopica®):

+ lafacilidad de uso

* permitir a todos una imagen endoscopica comun

+ la existencia de evidencia patolégica.

GASTRITIS CRONICA (The Research Society for Gastritis)
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Figura 8. Gastritis Crénica. The Research Society for Gastritis

En este analisis,

contemplaron diferentes

caracteristicas endoscopicas® (figura 8):

» lIrregularidad Superficie

» Hipertrofia Rugal

* Visibilidad Patron Vascular
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* Metaplasia intestinal

» Eritema tipo Mancha

+ Eritema Lineal

+ Edema

+ Erosion plana-deprimida
* Hemorragia

Cinco tipos basicos de gastritis fueron considerados para la
nueva clasificacién endoscoépica de gastritis (9) (figura 9)

« Gastritis Superficial

» Gastritis Hemorragica

» Gastritis Erosiva

« Gastritis Verrugosa

» Gastritis Atréfica con sus 2 subtipos:
Gastritis Metaplasica

Gastritis Hipertrofica

(Figura 12.). En un analisis multivariante, los riesgos para
Helicobacter pylori positivo- cancer gastrico incrementé con
metaplasia intestinal (odds ratio: 4.453, 95% CI: 3.332- 5.950,
<0.001)1D),
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Figura 10. Parametros de gastritis. Clasificacion Kyoto.

GASTRITIS CRONICA (The Research Society for Gastritis)
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Figura 9. Clasificacion Endoscépica de la Gastritis.
The Research Society for Gastritis.

CLASIFICACION ATROFIA KIMURA TAKEMOTO
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En 2017, surge la clasificacion de Kyoto basada en las
caracteristicas endoscépicas de gastritis asociada a
Helicobacter pylori, permitiendo identificar patrones asociados
con un alto riesgo de céncer gastrico. Este sistema de
clasificacion divide a los pacientes en tres grupos: pacientes con
H. pylori negativo (sin gastritis), pacientes con infeccién actual
por H. pylori (gastritis activa) y pacientes previamente
infectados con H. pylori (gastritis inactiva). La puntuacion de
cinco parametros de gastritis (atrofia, metaplasia intestinal,
hipertrofia de pliegues gastricos, nodularidad y eritema difuso)
(Figura 10) deberia proporcionar una estimacion del riesgo de
cancer gastrico®9),

La prevalencia de atrofia de tipo O-1I / O-lll de acuerdo con la
clasificacion de Kimura-Takemoto (Figura 11) en los grupos con
cancer gastrico precoz (CGP) - Helicobacter pylori positivo y
cancer negativo- Helicobacter pylori tratado con éxito fue del
45,1%, lo cual fue significativamente mayor que en los sujetos
con gastritis sola (12,7%, p <0,001). No se observaron
diferencias estadisticamente significativas en las tasas de
hipertrofia de pliegues gastricos, nodularidad o eritema difuso

Nodularidad

Pliegues Hipertrdficos

Eritema Tipo Mancha Eritema Tipo Mapa Eritema Tipo Parches

Figura 12. Parametros de gastritis. Clasificacion Kyoto.

La clasificacion de Kyoto concluye:

+ La evaluacion de metaplasia y atrofia de la clasificacion de
Kyoto para gastritis es Util para identificar pacientes con riesgo
elevado de CGP, independientemente de la infeccion por H.
pylori.

« Erradicacion H. pylori debe realizarse antes del desarrollo de
atrofia y metaplasia intestinal para lograr una prevencion del
cancer gastrico.

» Un sistema de seguimiento podria combinar estadificacién
endoscopica Kyoto y evaluacién patoldgica, como la Sistema de
Sydney, con su version actualizada de Houston.

Por ultimo, es importante mencionar los tipos de gastritis cronica
distintivas subdivididas en: difusa, focal y granulomatosa.
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Las gastritis cronicas distintivas difusa clasificadas en:
Autoinmune, Linfocitica, Eosindfilica , Colagenosa y Nodular?
(figura 13).
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GASTRITIS CRONICA DISTINTIVAS DIFUSA

Figura 13. Gastritis Cronica Distintivas Difusa.

GASTRITIS CRONICA DISTINTIVAS GRANULOMATOSA

Figura 15. Gastritis Cronica Distintivas Granulomatosa.

» Autoinmune asociada a Tiroiditis Autoinmune y Diabetes
mellitus Tipo 1. (Figura 14)

« Linfocitica: asociada a enfermedad celiaca, H. pylori, gastritis
varioliforme. Caracterizada por presencia de Hemorragias
erosiones nodularidad.

» Eosinofilica: presencia de obstruccién pilorica, pliegues
prominentes, nodularidades o ulceracion predominantemente
en antro gastrico. Asociada a Gastritis Necrotizante y Eosinofilia
Periférica

» Colagenosa: presencia de hemorragias erosiones,
nodularidad.

+ Nodular: presencia de foliculos linfoides irregulares. Asociada
a H. Pylori y MALT-ADC

| GASTRITIS AUTOINMUNE
‘rr* N |

GASTRITISTIPO A

Gastritis Atrofica

- fiistologia Metaplésica Autoinmune
Gastritis o 5
Autoinmune ) (G y T
@) Topograjia Cuerpo Gastrico
'E P

Cambios minimos

Atrofia cuerpo gastrico

R Moco adherente mucosa

Gastritis X AR Pseudopdlipos cuerpoy fundus

H. Pylori+ \
(\/ - | d | Displasia, Carcinoma , Tu Carcinoides
- Y

Figura 14. Gastritis Cronica Distintivas Difusa. Gastritis
Autoinmune.

Las gastritis crénicas distintivas focal visualizadas en pacientes
post trasplante y en enfermedad inflamatoria intestinal.

El tercer grupo, denominado gastritis cronicas distintivas
granulomatosas evidenciadas en pacientes con: Crohn y
sarcoidosis (presencia de eritema y nddulos con o sin erosiones
y Ulceras elongadas o serpiginosas), cuerpo extrafio, parasitos
(Strongyloides stercolaris, Cryptosporidium, Anisakis marina,
Ascaris lumbricoides y Necator americanus) e Infecciones H.
Pylori®? (figura 15.).

Conclusiones

La revisibn endoscépica sistematizada para deteccion de
anormalidades de la mucosa géstrica con muestreo adecuado
para andlisis histolégico, estandarizacion de la Video
endoscopia con posibilidades de mayor objetividad en el
analisis de la imagen macroscopica que permitan la
Interpretacion objetiva endoscopica de la mucosa gastricay el
uso del mismo lenguaje y la misma terminologia entre el clinico
y el patdlogo permitiran la mayor aplicabilidad de las
clasificaciones endoscépicas de Gastritis..
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