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Na suspeita de cancer géstrico (CG), aendoscopia é principa ferramenta de diagndstico. Também pode
ser usado no rastreio do CG, porém, para que possa haver equilibrio entre custo/risco e beneficio, este
rastreio deve ser limitado aos pacientes com alto risco.

Com a evolucdo dos conhecimentos sobre 0 CG, tem-se demonstrado o papel da atrofia géstrica com
principal preditor do CG do tipo intestinal. Porém, o risco de cancer difere nos diferentes achados de
atrofia (apenas de antro, de corpo, ambos, associado ainfeccdo com H. pylori ...), dificultando o manegjo
dos pacientes com tais achados.

Assim, um grupo de estudo formado por patol ogistas e gastroenterol ogistas ( the Operative Link of
Gastritis Assesment — OLGA), prop6s um sistema, baseado em uma gradacdo do fendtipo da gastrite
atréfica encontrada, ao longo de uma escala evolutiva (estagios OLGA | alV) capaz de predizer o risco
crescente de CG.

O estadiamento OLGA leva em conta a severidade da atrofia (gradagéo histol6gica) e alocalizagdo
endoscopica (topografia) das amostras colhidas. O estadiamento também apresenta informagdes sobre a
possivel etiologia da atrofia (autoimune, infecgdo por H. pylori, etc).

Os critérios utilizados para definir a atrofia gastrica e seu estadiamento podem ser avaliadas no quadro
abaixo (figural)

Figura 1 : Classificacéo histologica para atrofia
gastrica.

As bidpsias devem ser realizadas no minimo em cinco locais e separadas em 3 frascos:

¢ Pequena e grande curvatura de corpo (C1l e C2)
e Incisuraangularis (A3)
¢ Peguena e grande curvaturade antro (Al e A2)

Combinado os achados do estadiamento de atrofia nos diferentes |ocai s anatdmicos, criou-se o
estadiamento OLGA (figura2) :
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FIGURA 2 - ESTADIAMENTO OLGA
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Com base no estadiamento OLGA, podemos nos deparar com 0s seguintes cenarios :

Estagiamento OL GA 0: Nao ha achado de atrofia. Deve-se atentar ao achado histol6gico de
“indeterminado para atrofia’, que pode ocorrer em infeccfes ativas por H. pylori , estando o tratamento
indicado, e novas bidpsias posteriores.

Estagiamento OLGA | : Estégio de atrofia mais baixo, detectado em bidpsias. E geral, podem estar
associados ainfeccéo ativa por H. pylori, ou dificuldade de andlise do material por uso associado de
inibidos de bomba de prétons . Deve ser mencionada no laudo histol 6gico, a suspeita de infecgdo por H.
pylori mesmo na auséncia do achado.

Estagiamento OL GA 11 : Combinac&o de achado em geral de atrofia em diferentes|ocais de biopsias,
mas em geral, a atrofia mais comum em regido mucosecretora. Carrega um baixo risco de evolucéo para
CG.

Estagiamento OLGA 111 : Moderada atrofia nos dois compartimentos anatdmicos, e mais comumente
associado a metaplasia intestinal. Quando ocorre com atrofia 0 na &rea mucosecretora , em geral esta
associado a gastrite atrofica autoimune de corpo. N&o € achado comum em populagdo de baixo risco,
pode estar associado a neoplasiando invasiva ou até avancada.

Estagiamento OL GA |V: E o achado de atrofia em todos os compartimentos anatdmicos. Raramente
encontrado em areas de baixa incidéncia de CG. Os dados demonstram gue os programas de vigilancia
devem ser reservados so pacientes incluidos nos grupos OLGA lllelV.

Mais recentemente, alguns grupos prop&e o uso de uma classificacéo diferenciada, onde histologicamente
0 achado mais importante seria 0 de metaplasiaintestinal, e a porcentagem que esta metaplasia esta
presente nas bidpsias (variagdo chamada de OLGIM |, figura 3 ). Por fim, também se discute a ndo
necessidade de realizac&o de bidpsias da Incisura angularis.
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FIGURA 3 - ESTADIAMENTO OLGIM

Pessoalmente, entendo que o estadiamento OLGA é importante para definir 0 acompanhamento aos
pacientes com atrofia, porém, ha uma dependéncia grande do patal ogista, que deve estar integrado a
equipe de gastroenterol ogistas, 0 que pode ser problematico em muitas cidades brasileiras.

Vocé jateve experiéncia com o OLGA ? Acompanha algum paciente seguindo as condutas propostas ?
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