
	  

CORSO	  DI	  LAUREA	  MAGISTRALE	  SCIENZE	  DEGLI	  ALIMENTI	  E	  DELLA	  NUTRIZIONE	  UMANA	  
Insegnamento:	  Il	  ruolo	  dell’apparato	  digerente	  nella	  nutrizione	  umana 

Esofago	  di	  Barrett	  –	  Pasquale	  Esposito	   1	  

 

w
w
w
.e
sp
os
i t
oa
s s
o c
i a
t i
. i t
	  



	  

CORSO	  DI	  LAUREA	  MAGISTRALE	  SCIENZE	  DEGLI	  ALIMENTI	  E	  DELLA	  NUTRIZIONE	  UMANA	  
Insegnamento:	  Il	  ruolo	  dell’apparato	  digerente	  nella	  nutrizione	  umana 

Esofago	  di	  Barrett	  –	  Pasquale	  Esposito	   2	  
 



	  

CORSO	  DI	  LAUREA	  MAGISTRALE	  SCIENZE	  DEGLI	  ALIMENTI	  E	  DELLA	  NUTRIZIONE	  UMANA	  
Insegnamento:	  Il	  ruolo	  dell’apparato	  digerente	  nella	  nutrizione	  umana 

Esofago	  di	  Barrett	  –	  Pasquale	  Esposito	   3	  
	  



	  

CORSO	  DI	  LAUREA	  MAGISTRALE	  SCIENZE	  DEGLI	  ALIMENTI	  E	  DELLA	  NUTRIZIONE	  UMANA	  
Insegnamento:	  Il	  ruolo	  dell’apparato	  digerente	  nella	  nutrizione	  umana 

Esofago	  di	  Barrett	  –	  Pasquale	  Esposito	   4	  

Classificazione	  endoscopica	  dell’esofago	  di	  Barrett	  
L’esofago	   di	   Barrett	   è	   una	   lesione	   preneoplastica	   che	   predispone	   allo	  
sviluppo	   di	   adenocarcinomi	   dell’esofago	   e	   della	   giunzione	  
esofagogastrica,	   ed	   è	   associato	   a	   reflusso	   gastroesofago	   cronico.	   Esso	   è	  
caratterizzato	  da	  metaplasia	   colonnare	  della	  mucosa:	   in	  questi	  pazienti	  
la	  giunzone	  squamocolonnare	  (linea	  Z)	  migra	  in	  senso	  orale	  rispetto	  alla	  
giunzione	  esofagogastrica,	  cosicché	  parte	  dell’esofago	  distale	  è	  ricoperta	  
da	  mucosa	  colonnare	  e	  non	  squamosa.	  L’aspetto	  dell’area	  metaplastica	  è	  
variabile:	  il	  confine	  tra	  mucosa	  squamosa	  e	  colonnare	  può	  essere	  lineare	  
con	  andamento	  circonferenziale	  o	  frastagliato	  con	  “lingue”	  mucose	  che	  si	  
estendono	   in	  senso	  craniale,	  e	  vi	  possono	  essere	  anche	   isole	  di	  mucosa	  
colonnare	   circondate	   da	   mucosa	   squamosa.	   La	   mucosa	   colonnare	  
esofagea,	   o	   sospetto	   Barrett	   endoscopico,	   appare	   rosa	   salmone	   con	  
endoscopia	  a	  luce	  bianca	  e	  quindi	  su	  di	  essa	  si	  possono	  eseguire	  biopsie	  
mirate	  all’identificazione	  della	  metaplasia	  intestinale,	  indispensabile	  per	  
la	  diagnosi	  definitiva	  d’esofago	  di	  Barrett.	  All’UEGW	  di	  Praga	  del	  2004,	  il	  
gruppo	   di	   studio	   internazionale	   per	   la	   classificazione	   dell’esofagite	  
presentò	  un	  sistema	  di	  descrizione	  endoscopica	  dell’eso-‐	  fago	  di	  Barrett	  
(4)	  con	  il	  nome	  di	  “Criteri	  di	  Praga	  C	  &	  M”.	  La	  classificazione	  di	  Praga	  fu	  
sviluppata	   usando	   lo	   stesso	  metodo	   usato	   per	   la	   classificazione	   di	   Los	  
Angeles	  dell’esofagite,	  mirando	  alla	  massima	  semplicità	  della	  diagnosi	  e	  
affidabilità	   della	   descrizione.	   La	   classificazione	   di	   Praga	   prevede	  
l’identificazione	  e	  la	  misurazione	  di:	  
La	   differenza	   tra	   i	   valori	   di	   2	   e	   3	   costituisce	   il	   valore	   della	   C	   di	   Praga,	  
mentre	   la	   differenza	   i	   valori	   di	   2	   e	   4	   costituisce	   il	   criterio	  M	   di	   Praga	  
(figura	  2).	  Si	  decise	  di	  utilizzare	  per	  la	  misurazione	  di	  M	  solo	  segmenti	  di	  
mucosa	   colonnare	   in	   continuità	   con	   la	   giunzione	   esofagogastrica,	  
escludendo	  le	   isole	  ectopiche	  di	  mucosa	  colonnare.	  Questi	  criteri	  hanno	  
un’ottima	   riproducibilità	   per	   segmenti	   con	   C	   o	   M	   >	   di	   1cm,	   mentre	   la	  
riproducibilità	  è	  scarsa	  se	  C	  o	  M	  sono	  <	  1cm.	  	  


