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Introduction:
La gastrite granulomateuse est une pathologie rare, caractérisée par la présence de granulomes dans 
la muqueuse gastrique. Le but de notre étude est d'évaluer les caractéristiques cliniques des patients 
et de déterminer les étiologies des gastrites granulomateuses.

Matériels et méthodes:
Il s’agit d’une étude rétrospective incluant tous les patients hospitalisés dans notre service d’hépato-
gastroentérologie de Sfax entre Janvier 2006 et juin 2023 et ayant une gastrite granulomateuse. Pour 
chaque patient nous avons précisé les données épidémiologiques et clinico-biologique ainsi l’étiologie 
retenue.

Résultats:
Notre étude a inclus 10 patients : 4 femme et 6 hommes ; l’âge moyen était 34 ans (19-58 ans). 2 
patients ont rapporté des épigastralgies. L’examen physique était normal chez tous les patients. La 
FOGD était indiquée dans le cadre du bilan d’une pathologie déjà connue chez 8 patients et pour 
l’exploration d’épigastralgie chez 2 patients. 

 
A l’histologie, tous les granulomes gastriques étaient sans nécrose caséeuses. Deux cas de duodénite 
granulomateuse associée ont été retrouvés. Les étiologies étaient une maladie de Crohn chez 8 
patients un cas de sarcoïdose et un cas de tuberculose. Le traitement préconisé était celui de 
l’étiologie. Une fibroscopie de contrôle était réalisée chez 04 patients à deux ans et à quatre ans, le 
même aspect endoscopique était noté. Aux biopsies de contrôle il n’y avait plus de granulome.

Conclusion:
La gastrite granulomateuse est une pathologie rare. Le tableau clinique est polymorphe. Le diagnostic 
final de gastrite granulomateuse est basé sur les résultats endoscopiques et histologiques.
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