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AMILOIDOSE GASTRICA LOCALIZADA, UM DIAGNOSTICO RARO E QUE PODE
MIMETIZAR CANCER —RELATO DE CASO DIAGNOSTICADO EM MATERIAL DE
BIOPSIA
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KARLA PATRICIA CASEMIRO

Introducéo: Amiloidose € uma doenca de depdsito de um tipo de proteina (amiloide), que resulta de
uma sequéncia de alteracGes no seu desdobramento, levando ao depdsito de fibrilas amiloides
insol Giveis nos espagos extracel ulares de 6rgaos e tecidos. Pode ser adquirida ou hereditaria, sendo os
depdsitos localizados ou sistémicos. A amiloidose localizada no estdmago é extremamente rara. Pode
cursar com diversos sintomas gastrointestinais inespecificos, incluindo desconforto epigastrico,
diminuicdo do apetite, hematémese, hematoquezia e até perfuracdo géastrica. Pode simular uma
neoplasia géstrica, com aspecto radiol6gico ou endoscdpico de massas tumorais. As caracteristicas
histol 6gicas de amiloidose gastrica sdo as mesmas daguelas em qualquer outra parte do corpo, com
material amorfo espessando paredes de vasos e membrana basal, 0 qual pode ser evidenciado pelo
Vermeho Congo. O diagnostico definitivo pode ser dificil através de bidpsia, em alguns casos sendo
realizado apenas apds resseccdo cirargica. Objetivo: Relatar um caso de amiloidose géstrica
localizada. M aterial e métodos. MRL, feminina, 69 anos, apresentando perda de peso e dispepsia,
com exame de endoscopia digestiva alta mostrando leséo géstrica distorcendo todo o 6rgdo, suspeita
para neoplasia maligna, com padréo de linite plastica. A paciente realizou algumas bidpsias géstricas e
peritoneais, as quais ndo confirmavam malignidade. Foi realizada nova bidpsia com material
encaminhado também para a imuno-histoquimica. Resultado: Na nova bidpsia foram observadas
estruturas arredondadas, amorfas, na lamina prépria, fazendo diagndstico diferencial com células em
anel de sinete, porém, sem atipias significativas, e negativas ao PAS. O material enviado para estudo
imuno-histoquimico foi negativo para AEL/AE3, CDX2, S100, CD68 e CD163, sendo realizada a
coloracdo de Vermelho congo, a qual confirmou o diagndstico de Amiloidose Gastrica. A paciente foi
tratada com Lenalidomida, tendo melhora dos sintomas por algum periodo. Conclusio: Decidimos
relatar este caso por tratar-se de uma patologia rara e de dificil diagnéstico, especialmente em bidpsias
endoscopicas. Além disso, € um diferencial que precisa ser lembrado quando ha suspeita de cancer
géstrico na endoscopia, pois seus achados podem mimetizar células em “anel de sinete”, podendo
ocasionar até uma resseccao cirurgica desnecessaria.
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