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QUESTIONARIO PER AGGREGAZIONE PAZIENTI AFFETTI DA 

GASTRITE CRONICA ATROFICA AUTOIMMUNE 
 

Compila questo form così da fornire alcuni dati utili al censimento che sto raccogliendo sul mio sito 
www.gcaa.altervista.org. 
I dati che saranno qui inseriti potranno essere o non essere pubblicati a seconda della vostra indicazione qui 
espressa. I dati che comunque saranno pubblicati non conterranno in alcun modo dati che facciano 
risalire alla vostra vera identità a meno che non chiediate espressamente di pubblicare il vostro cognome. 
Ringrazio tutti per la compilazione di questo modulo e per l’aggregazione al mio lavoro. Ricordo solo che più dati 
e notizie fornirete e più aiuteremo persone che potrebbero avere le stesse problematiche. 
 
Inviare questo file WORD allegandolo ad una mail inviandola al seguente indirizzo mail gcaa.italia@gmail.com.  
Il vostro indirizzo mail invece sarà rilevato dall’invio modulo ma non apparirà in alcun punto del sito. 
Grazie a tutti Fernando GCAA. 

 
FORM DATI  

(non preoccuparti se il foglio si estende su più pagine) 
 

Domanda Vostro dato 
Autorizzazione alla pubblicazione sul sito 

web del dato  

(se non modificato si intenderà il SI) 

Questo questionario può essere pubblicato assieme al messaggio in bacheca? SI 

Nome reale (solo nome)? Cristina SI 

Alias con cui apparire nel sito?  SI 

Sesso (M o F)? F SI 

Età inizio malattia? Intorno ai 50 SI 

Sintomi con cui è iniziata la malattia? 
Cioè come sei arrivata/o alla diagnosi 

Mal di testa, febbre e ancora 
prima crampi  SI 

Età attuale (oggi)? 52 SI 

Sintomi attuali? Gonfiore e mal di stomaco SI 

Età diagnosi definitiva GCAA? 50 SI 

Zona geografica di cura (basta regione oppure 
provincia oppure città, scegliete liberamente)? 

Lombardia, provincia di 
Monza e Brianza  SI 

Come hai trovato il mio sito?  
Inserisci un simbolo “X” tra le parentesi [ ] 

[x]   Motore di ricerca 
[  ]   Passaparola 
[  ]   Social Network 
[  ]   Link da altro sito 

SI 

Secondo te, i medici a cui ti rivolgi, conoscono la 
malattia? 

Sì ma non in modo 
approfondito SI 

Terapie attualmente in uso? 
Magari specificando modalità e posologia Domperindone, Colinox  SI 

Problemi derivati dalla GCAA (altre malattie 
legate direttamente)? 

Polineuropatia assonale 
cronica prevalentemente 
sensitiva. 

SI 

Altre patologie non legate o che il medici non 
collegano alla GCAA? Non ne ho idea SI 

Hai mai segnalato ad enti istituzionali la tua 
problematica per ottenere una forma di esonero? 
Se Sì, specifica possibilmente quali enti. 

no SI 

Altre notizie utili per tutti  SI 

Hai da segnalare istituti/ospedali/medici che 
ritieni validi per questa patologia, quali? 

NO . Ho purtroppo già 
cambiato tre medici in due 
anni 

SI 

Breve storia dall’inizio ad oggi (il campo sotto è espandibile) SI 

Innanzitutto buongiorno a tutti e grazie mille Fernando per avermi inclusa nel gruppo. (segue) 
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Qui di seguito un breve resoconto della mia situazione passata ed attuale. 
 
Premetto che ho iniziato da ragazzina ad aver diversi fastidi di stomaco, curati nel corso degli anni con 
Malox e/o Riopan. Sono stata sottoposta ad una prima gastroscopia in gravidanza a 28 anni (senza 
biopsia). In quell’occasione mi fu diagnosticata solo un’esofagite da reflusso.  
 
Nel settembre 2014 sono stata ricoverata in ospedale per 15 giorni con un forte mal di testa e febbre, 
sospetta meningite. Mi hanno praticamente ribaltata come un calzino e sottoposta a moltissimi 
accertamenti.  Una volta a casa, leggendo il foglio di dimissioni, riportante la diagnosi sindrome da stress 
cronico, ho notato nel referto di alcuni esami la presenza di anticorpi cellule parietali gastriche.  Così prima 
di rivolgermi al mio medico per curiosità, ed ammetto, con un po’ di presunzione, ho dato un’occhiata in 
internet per avere un’idea a grandi linee di cosa si trattasse. E’ saltata fuori la parola gastrite atrofica 
autoimmune. 
 
Ho fatto ulteriori ricerche e alla fine ho pensato che forse tra la gastrite atrofica ed i crampi di cui soffrivo 
da anni (ai piedi e alle caviglie circa 15-20 minuti, crampi le cui cause, nonostante la risonanza magnetica al 
cervello, rimanevano sconosciute) potessero essere in correlazione. Ho trovato un neurologo che mi ha 
ascoltata e fatto fare diversi accertamenti (tra i quali elettromiografia agli arti inferiori). 
Pertanto nel maggio del 2015 e mi è stata diagnosticata una polineuropatia assonale cronica 
prevalentemente sensitiva. Ho inoltre una lieve iperacusia neurosensoriale, più importante a sinistra sulle 
alte frequenze. 
Nel gennaio del 2016 mi sono sottoposta ad una gastroscopia a seguito delle quali mi è stata diagnosticata 
la gastrite atrofica autoimmune.  
Mi è stata riscontrata anche un’ernia jatale di scivolamento di piccole dimensioni. 
 
La mia ultima biopsia marzo 2017 presenta stomaco antro mucosa con atrofia di grado lieve, stomaco 
fondo mucosa con atrofia di grado severo e stomaco fondo una gastrite atrofica di grado severo con 
iperplasia lineare delle cellule neuroendocrine ECL.  
Sono seguita al San Raffaele (controllo ogni 6 mesi) da un bravissimo neurologo che ha iniziato a 
prescrivermi Rivotril per i crampi e vitamina B12 prima una volta ogni 3 mesi ora una volta al mese. 
Assumo 30 flaconcini di Ferrofolin ogni 3 mesi circa quando la  ferritina arriva al minimo ovvero a 13. 
 
Ora sono in cura da una gastroenterologa dell’ospedale Niguarda a Milano. Ho fatto una cura iniziale per 
qualche mese con Domperindone due volte al giorno. Prendo Colinox 10 giorni al mese per tre mesi o 
Mylicon gas. 

 


