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Abordedi este ssmumpto por micqﬁo}
o 1 navendo duvids doerca de existencis das di-
vu'm 190.11“@565 visceraes de syphilis, como
lioss intestinnes, hepaticas, ocardiacas .e ner-
‘vosas, nlo e custave 4 aduitir que esss loeuli-
ugﬁo 80 mahm tanben fezer no estomago: eo
| Bxuo, dnr, Professor Ur, "Ihhao d*ilmeide, a
mmlimmwsmmaqu:lom
profids respelts ® s minha sincera gratidiio,
devo o m‘o.mapm, ehmo e minha atien-
:ﬁo:&umﬂnﬂmm&mmhcu-
Ja observagiio tronsorevo,

_Gutres MENerOIRs ohsmanﬂea que encon-
trei ne uttmtum medica deo varios paizes loe
varan-me & tomar ws grande interesse por ecte




estudo e a faze-lo, com superficiulidadé, & cer-
to, dada a .sua vastidao, mas com vontade de cone
gorrer, embora em pequena escalas, para o estudo

de affec¢Bes que me parecem dever ter hoje gran-

de importancia clinioa,



Capituleo I

Etioiogin ¢ Pathogenis

2 ﬂo jemmmnobmqﬁnhay-
pny’n-mnm
. . mmmm@;mmtiw,_
quoﬂMmjoﬂamugu,mm-mm i

'_Mvmmmm-mmmAMnm-_

quente, qmmtm&mpmmmmﬁ.ts
ulcera do utomse; ‘seguctiege-lhe em urdmﬁ doms-
mﬁ-trwnoa umdoommtodgnd&—
wyersas tunices gastricas, s de gormes, cicatrizes,
gestrites diffusas, estencses do pyloro o infiltre-
¢80 gomWOsS, © Spenas Ua CESe de-pertiraghic 46 pevito-
neo pela henorragla intersticial das paredes pgastri-
cas; o8 casos de perfuragfo ds parede estomscal por




c : o i
simples ulgeracSes sSo meis frequentes, Appare-
con ainda observacBes do spertos do estomsgo (1),

de dilatagfo gestrice,e mals mmerogas as leslen
banaes de catarrho da mucosa ou’ lesBes indireotas
consecutivas & losBes do figado, . _‘
Das formas clinices aguells que se encone
tra ania vezes 8 a ulcera redonda, soguindomse as -
gnstrslgina, as gnntritaa ebruniana @ agndal,
cancro, 6 eatarrho. as dyspeg}i;s a estenose
pylorica, oz vomitos incoerciveis qus_nprasuntsm
as segulntes peraanﬁkguns: |
ULEOTS TOAONAS vessasosreranansessans £7T%
Gastralgias ----..'.-.;--..-..4...... 18%
Gaotrite CYONLICE cesscsecsvesnsncnnss 158
Gastrite aguds .ieesesesvrcscvesicave 188
Catlarrho ceeeessssssccrsarasecsnonse

87
DYRDEDEAR Sssinveriivosssssanssssssne, DB
Estenose ?ﬁiaridu,..;....;....,...a;.- %

e%

?mwﬂ incoerciveis 00""05‘0.0.!.;-

(1) kudnow, 86cl¥re e Hensaude,
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- A data do apparecimento das lesles gastri-
cas apds o-chnoro, é ‘muito variavel podendo dar-se

desde um moz atd vinte o sels annos depois da lesdo

1nicia1,;isto é, tahto no periodo secundario como

no periodo terciario, Em pleno priodo secundario acon-

tece apparecerem as perturbaqﬁes gastricas, mas

trata-se entfoc geralmente de lesBes de gastrite

catarrhal; as hematemeses, symptoma de uma ulce=-

|
L
By re ou exulceragio raras vezes apparecem neste pri-
o
\ 580 em malor numero os casos de syphilis
adquirida do que de syphilis hereditaria (26%);
nesta ultima os individuos attingidos raro excedem
6 a 14 mezes de idade, Na syphilis adquirida e per-
centagem das gastropathias & malor nos homens(67%)
do que nas mulheres(33%), devendo para isso cbncor-

rer grandemente a malor exposic¢fio dos individuos

'

do sexo masculino &s causas adjuvantes,
s8@o éatas, além das influencias profis-

sionees e sociaes, ¢ alcoolismo, a hysteria, o

| arthritismn, os antecedentes de dyapepaid, os trau-
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matismos o ui_wu sneeri.w rara tratamento

da w goral,

l'm grands mumere de um, 28 perturba-
9'500 mtﬂm (anorexia, mun/lml. dores no epigas

tro) efio devidas a un estado catarrhal des vias ai-

gostivas e biliares, que se dosenvolve concorrente-

rmhmuanm;lm. cutaneas, ¢ que & por sesim

dizer a mprumto interior d'estaz ultinds,
Alda d'isto, porén, no periodo secundario

‘muMmmummaom-

mawmﬁmmmtmm

a dyspeyisis, vinde por sste modo & sus acclio asso-
clar-se £ Mamq&a das viae digestives e biliares,

4 ingestio da’ mdlmtoe especificos constitue

'_m por vezes uma eause edjuvente das lesBes,

Nas mulheres as perturbaqles d,lgosuvu
ne periodo mm teen frequentemente por ori-
;umq&auyphulsom.hm as
parturbaq&ln digestivas mais ouriosns whﬁ-io

'nmmhmmlmm&m3porvmuuu




| mm-&,mp&ooomwrmapmmma-
_"uw:m ume verd:deirs dlmbotes insipids (1), Ho-
| "MMMMMWZtomu aediom
‘_pu‘todo m&a. ou podem t.o,lvn dapendu' do al-

'MQM-MLM bulbares, so uppargm no peric-

do tereh:rio. gk ris 7y 8 _

suando no periodo secundaric se notas 1@
03 omtms do ulmru Lawt.riea aaw anteg jretare
n do uma ulceracio consecutiva e J.esﬁu vasauleres

'mummmmuw amgom,m-—
m@nulslesﬁupmsmmmmm

& xaperiodﬂ terciario, mquolinpm

u M poder-se-hs assigneler &a 1osSes gatm-:
- cas mmsa e Ioaﬁo gommoen eircunscripta

ou dim; ou ume lesSie vascular aypmluios.

memmﬁnmdommwiulcou;ale-.

sfic vesculer origina-s tmen devide fe perturba-
q&w de nutriglo’ da mucosg,

A infiltracio smu d&tﬁm pode produ=
- adr a atroplia das glandplaa gaatrims, provoeando

(1) sslnerbe, 1902 J. des mal, eut. e oypii.




‘assin & dinimuiggSo de acido chlorhydrico no succo

gistrico. & dilataglo gastrica,frequents nos syphi- .
1iticos terciarios, perece depender,ou do mtmw;,
ou ds lesSes hepaticas incipientes, que se tradugzem

muitas vaaas por hematemeses, As lesSes syphuitions

mm e do #ystm nervoso,guer neste se trate
de m'mni‘éium, eapimea ou cercbrass, sio

susceptiveis tamben de pxwmr permhqﬁes die
gostivas, ; :

Vi-se pois, que a pathogenis das pertur-
bagSes gastricas varia do priodo secundario pers o

periodo tercisrio: no primeiro trate-se de porture
bacBes do ordem geral, no segundo as perturbegSes

dapm de lesSes anatomicas do rroprio estom@o.

ou de oulpos m mals ou menos dietahtea.




Capitulo II

Anatomia Pathologica

As lesﬂél caracteristicas da syphilis
gastrica sfo ﬁanstituidns pelas gommas e pelas al-
teragSes especifioss dos vasos,

o As gommas podam revestir duas rérnsa:'
circunscripta e dlffunn

No primoiro oano, o da gorms. oirqpnacrip-
ta, devemos ainda qﬁstinguir troi’ﬂhnoos da sua
evolugdo: a qa gomme propriamente dita, a de ulce-
ragio e & de cloatriz, ' ‘

As gommas tem uma sede variavely ora #;-
cupam & parede anterior, ora a paroda'pfosttrior,
& pequena ou a grande eurvatura; maa na maiorln
dos casos a sua sdde de aleig&o}ﬁ a parede pyoste-
rior proximo da peguena curvnturaye,mais especial-

< g .
mente nas regifes viginhas do cardia e do pyloro.




"".mmdaeam. usemmtuuna, d\gr
% mnﬁamw—utmnlau Bitner na

sus observec™o, quer com 8 férma de nodulos, guer
com a férms de placas arrodondadas -u ovais eu
- ainds sob a de bordaletes,
As dimensBes siio tambou em extremo vae
_riaveis, podendo variar de cerce de meio -timt.ro
& wete, oito, ¢ dez mtma, nfo m e
modia dois centimotros e n:l.o apmh. ,
Examinando o seu relevo, nota«ss que &s
goﬁlsmmmnmhdolmdamomm
-mmm&lﬁohma,qmmnunguotw
e mmmmmma. a ,
' - Ao corte m-n,q;n 0 ospessamento
da parede g orgic & quasi constituide £ custa de
m sub-zucose, havendo tambem mitas vozes
hypertrophia da tunica muscular; & micoss,que Por
vezes apresenta espessamenton p;mu s ponto de
se fundir com &s camadas subjao;ntas, e & sempro
attingida, & o peritonco & tamben uéﬁos vozes ettin-




3 _ knt.oa. Este hypertrofie do tecido oonjmot.ivo AVAT-

gldo, :
| Este espessamento da submjcosa & devido
& neoformacio de tecido conjunctivo que se vem ine
tercalar entﬂ ae glandyles da mucosa, Ora conser-
vando=1hes & int.sgrmﬁade anatomioca, ora comprimindo-
a8 o destruindo-as, ora dilatando-as em ram de

o atﬂvtz da musculoss o chege ento até & parede
MUCOSE interessando auim toda a parado do estoma-
'go. Acontece mntaa vezes gue uts neofornacio
attingindo toda a ea’ponsnm do orgio,interesse os
vagos que memﬁn,e. so locallze en tormo d'elles,
formendo-ge dista sorte lesBes perivasculares.
Nalguns casos alé: d'estes lesBes perivasculares
dfio-se tambem proliferacdes da tunice interna dos
vé.aoﬁ, que tem como conBeguencia a deminuigfe do
seu calibre; s8o estas lesBes de ume importancia
ﬁmdamental/ pois ellas nos explicam um dos pioge_s-
sos de formagio dag ulceras fﬁor perturbaglio de nu-

trighe. -

istf assim descripta & gomma syphilitica
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do estomago ns phase de crueza; esta gomma sofre ma
sua evolugio postericr o ‘amolleciniento o seguidas:
mente a doslntﬂmqad ml&mi.:ur, originando-se por
este outrc mcdo 1.7&1&9“9608.

' Estes veriem muito quer de numero quer
de £8rua; ns maicris dos casos encontra-se uua
unica, outras VEZ6s Vesu-5e NUEGroBas, algu:ﬁma de
grenies dirensBes pmdumid&s pela confluencia de
mus ocutras, Ent.u ulceras unices pbdem apreseh-
tar & £érma orbicular, ou mais rerasente & férme
oval, De dimensSes variaveis, nfic excedendo em re-
gra mals de um centimetro e meio cheganm a ter dez
'@ doze aontimetroa de dimet,ro, para outras vezes
nfic excederem meio mi%.imetro.

Em profundidade, tanto attingem toda 8 es=
pessura .da. parede do estomago, como constitusm ;
exulcers¢les superficiees da mucosa. B' de notar
8 freguencia com gque as ulceras attingen os vasos,
tante profundos como superficiaes da paredie esto-
macal, Este atague 8 paredes dos'vniis da-te tan-

to do ext;eribr, para © 1.!'11;62“5-0:‘7 come inversamonte




%

sfo primeiro atacadas as tunicae internas dos vasos
o d*ahi caminha o processo pars & periferis. Lstes
lesSes m;aularoa, a.léa.dau & presence de tecido gom-
woso primitivo =0 redor das ulceragles, constituom
ws elemento de diagnostico certo de sun origem sy
philitica,

'S¢ a ulcera evoluciona parse & cura a sue

phese ultima & a cieatriz; osta nenhuns caracteres

especises apresents:;a néo ser que, com a sua presen-

ga coincids a de algima lesfo gommosa em evolugfo,

: dirfioil so torna averiguar a sua origem, A consee

guencia &zais vulgar d'estas cicatrizes sio os aper-
tos do estomago, que reaultﬁ?L de alteragdes primie

tivas da mucosa ou de lesBes de serosa, N'este ul-
timo caso nBo se trata mais dp que d'uma infiltra-
¢Bo gommosa successiva de todas as tunicas da paro-
de estomacal, infiltracBo que tem s sus origes nu-

ms pepigastrite , o quo tem tendencis & localisar-

\uuwunmm&uummw

que se dio estas lopannqsol perifericas suceéde

dar-se s coexistencia de wns endsrterite obliteren~

b
L1 : % A
: : 7
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- te,de que acima falesmos,

' Arterias e velas s@o sguslmente atacadas
pela infiltrag¢fio gommosa, chegando esta a sttingir a
tunice interna dos vasos e determinar assim & sua
obliterag@o completa, Por esta férma ee criam zonas
de nutrigéo pofturbada que gerfio anecroseé e a subse-
guente ulcernqﬁo o até per{ﬁraqio poritoqi;l Vé-se
pois que a ulcera syphilitica pode ter uma origem
nitidamente gonmosa , ou estar ne dependencia d'uma perw-
turbagio de nutrigd@o das tunicas gaatrican por le=
s8es endovasculares, Em regra os dois processos de
geragao da ulcera, fusﬁo da gomma o lesfes vascula-
ree géo ooncemitanten e torna-se difficil investi-
gar qual dos processos serd o primitivo.

Um exameé histologico attento o 1ndispen—
savel para nos mostrar estaes lesdes tio caracterisw
ticas dos vasos, bem como os elementos da infiltra-
¢fo gommosa diffusaj o sBo estes ultimos que nos
permittem differengar as lesles syphil;ticnu de tow

das as outras lesles gastricas apparehtemente cone-

fundiveis, como sejam & gastrite chronica vulgar, a




_ mm.- pmtim ou o carcinoma elqmm:o atrophi«
'cndunmms'd!ﬂnemmmmmm
wnivﬂdnmulmsqlnﬁdmm”bmosmn
bordos vestigios do tecido gormoso gue nos farf por’
de parte a ideis do uss wloera simplos do estomage,

]
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Capitulo III

Symptomatologlia

Deve ser estudada separadamente a sympto-
natologia das gastropathims nos tres periodos, prie-
mario, secundario e terciario da evolugéio da syphi-
lis,

As perturbagSes digestivas podem j& appare-
cer no periodo primarlo, naquella phase de laten=
cia que sepéra o ;anoro da rosecla, e durante o qual
se d4 a intoxicagBo geral do organismo pela disse=
minagfo do virus syphilitico, Estas perturbac¢Bes sio a
inapetenclia, o embarago gastrico, lingua saburrose.

e sensag@o de peso na regifio estomacal, adr no eplgase
tro, nauseas e por vezes vomitos, Comtudo o momento maks
frequente da apparigfio d'estes symptomas & o da eclosfio
dos accidentes secundarios,

N'este periodo aldm dos precedentes symptomas’




15

{iarece muitas vezes uma 1cteriois/testemunhando 0
estado catarrhal das vias digestivas e bilieres; ose
te catarrho gastrico 6 muitas vezes acompanhado de
vomitos (1), e nos casos de syphilis concenital appa -

" peme 80 mesmo tampo que o catarrho intestinal,

™

Os vomitos,que néo raro predominam, tore
nam-ge nelguns casos 1nooeroiveia,regeitaﬁdo o do=
ente alimentos e remedios ao mais paquoné movimento
e até pels simples leﬁbranqa de uma substancia de=-
sagradavel ao paladar (2). Nestos casos 8d por via
rectal se pode administrar o medicamento éspscitioq,
capez de modificar este estado e salvar o doente de
une inanigéo fatal,

E' ainda neste periodo secundario gue ap-
parecem as perturbagfes digestivas de origem ner-
vosa, j& menelonadas,e gue tdo freguentes sio nas
milheres, -

Consideram-se estas perturbagSes dividim
des ehEQUatrb'gruﬁba (3): 1. perturbagBes dispepe-

tibg- e gastralgloas; 2: gastro-enteralgis consecu-

e

{1) Gouzout,
2) Topinard,
(3) Pournier, Tratado da Syphilis,

hard SR S
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tive; 3, crises de vomitos repetidas; 4° as divere
sas perturbagles do appetite, Estas perturbagles
tanto revestem a férua de anorexia histeriférme
secundaria como & de bulimia,

A bullmia, ﬁor vezes recidivante, soome
pahha-éa geralmento de polidigﬁ.ia,,e esta, que
raro apparece sd , pode aer\ou néio seguida de poli-
uria que chega a attingir 14 litros por dis (1).

Ruanto &¢ hematemeses, simptomstices da
ulceraglo gastrica sSo raras neste periodo da sy-
philise, 3

intramos agbrm no verdadeiro periodo da
syphilis de estomago gque § o terciario, Comprehen-
de o estudo dos symptomas de gastrite chronica, da
ulcers redénda e do cancro gastrico,

o grupp das gastrites chronicas inclui-

mos sinda as férmas de gestrite aguda, de dyspepsia.

' de gastralgla o vomitos, que apparecem no periodo
terciario, Ha gastrite eguda os symptomas siic a

(1) uHelherbe,.
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gastralgia e os vomitos incessantos que desappere=
cem sob a2 mmenqia do tratamento especifics applf-
e-m. durante dez a quize diss,

As gastrites chronicas revestem duams fér-
mas: & Pérma catarrhal e & férua uleomsa‘(l)/qm '3
wss érma do transigio da gestrite para & ulcers
rodm.‘.‘ _‘ﬁ'

05 lml nestas gaestrites chronicas
sf@o mlt.o mianht umas vezes sfo simples dSpes
na rcgilo epigastrica sem vomitos; outras, cla o8
vomitos que mm,w quasl d:l.lrtoc. '
Iialgmalﬁmntea. dies0 Wma Aintolerancia pastrica
quasi completa ,Gue os arrasta a m mgreﬁmto ¢
a wsa fraguesza geral ;nmu.tm; ltt- Andral um
'imo de uma doente,oujo estomago accusave ums in-
tolerancia tal gue o8 leite de jumenta conszervava,

Houtros doentes os symptomas sfio os de
simples dycpepsias: inapetencis, nauseas, digestfio
diffieil, dilatagfio de estomapgo, sensibilidade da
regifo epigastrics,

(1) eouzoz,




a8 @fros, que juntaments com o8 vomitos
vonstituem o symptows meis lmportante d'este pos
ricdo, sobrevem guesl sonpre deyols ﬁu rm*-'»‘-'
#‘;&mm&oam&g&ouomm

= tricglio intoleravel do estomagos d'aqui ire

'{;..mmwmumwm

@ espadus direite. 0o womitos veriam mule

. wumammmm,‘
outras v:lmu. por vozes alimentares e mesmo mise

 turados com sangue, DOils caracteres importantes ha

einda nestos dois symptomes e 870t & sus exacerba-
qﬁom, que ewbors nio wa?ja'mtm"t.e é fre-
yuente, ¢ ¢ sus longe dureg¢io., Bsta depende da re-
aumn quasl geral d'estes symptomss 80 tratae
mente ordinerio, v da epplicaglo terdia do trotamen—
10 wspecirico wm dgirficuidace em fozer precoge-
mente o diegnostico precisc du ieslo,

n2 ulcvre redondsa os symptumas revesten
& principic a #frme de perturvegles dbspepticas
vages, correspondente 8o estado de gomms, que prece-




:

3

de a ulomq&; mais terde succcde-se o triede sym- :
ytmum mtsrtnien, des d%roo, vomitos e hm- By
temsses como spresentava o doente de Lieulafoy (1) :
¢ aprosentave tsmbexm J, G. da minha observagio pes- 2
' i dlp § dssperteds pels ingestio dos alimem S

ton,w sobrevens pouco mzmu aenunmm-u durerne o %3
te %000 0 pericdo do digesifo, s'ma&m g
o torebrante sprogontande e wbde de malor intemsi-
dada sempre nod dois pontos oiasslcosy wa na pare-
de sbdominal anterior sroximements no melo do gaves
_MWM&MWMM&WMM
ce nphuidon,a outro medmu a mﬂo dorsal,
;'-:mt,o de columa vertebral denominado ponto rechi-
disno, HEetes d: .1- pontos, xirheldeo = rechidiano,
sfies da msior intensidade da a8r amboe emistiam
ne nosso 'doante, setendendo-se ainda & mmo do-
lorosa vegn yara todo o lade ciir_oit.o do abdomen: e
| eugmentando eom o decubito lsteral direito. ssts dbr
ora sempre despertads peia pressfo no cavedo eplgase

‘ (1) mm: vlinigue :amm ae 1'M-um " >
Paris (3097-1808) _ g

el
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trico, e durante todo o periodo da digestfo persis-

tia se um vomito elimentar nfo sobrevinha e punhs

termo 4 crise, Tanto os vomitos como as hematemeses

podem constituir um simples episodio passageiro

na evoluglo da doenga,como pelo contrario tornerem-

se freguentes e stgfmenmo quotidianos, No doente J,C,

nio tivemos ensejo de 6blervnr hematemese alguma, pois

desde & sua entrads na enfermaria ellas cessaram, ee

bem que,sé treze dias mals tarde lhe fosse institullo
o tratamento especifico.

Em geral o sangue emittido apresenta-ge
vermelho, liquido e rutilante, sendo a Qun quanti-
dade multo variavel chegando a attingir tres litros,
pﬁcvenando assim a morte, (1).

Por vezes encontra-se tambem meloens e en-
t&o eltalduplgﬁrhsmorrsgiuq trazem cq;:isg, senfio a
morte,pelo mencs ums anemia e uma palidez intensis- |
#imas, outras vezes um collapsus compleib. Hem seme
pre estas gastrorragias seguem as vias exteriores;

acontece infiltrar-se o sangue na parehe estomacal

ez,

(1) Fioupe
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o chegn% assin 4 cavidede peritonial /detm?ntmnlo
repidamente & morte (1).

. A3 hematemeses appsrecen tambem subitamene

te, senm nymptomg gastricos anteriores; & o caso de
ulcers simples do estomago de mercha fulninsnte de

Fioupe, em que o doente cinco dias depols'do appere-
| cinento das thaea succusbia, Nestes casos &

hemorragis fulminante deve-se 80 processc ulceratie

vo ter attingido ume arteriola da parede gastrice,

spelogarente ao gue succede na exulceratio si.mpln_: .

que Dieulafoy &amcrave‘ no seu Marmel de Pathologie
Interne,

218m d'ostas hemorragiss fulminantes, ux
outro perigo smeaga o doente,e § este a perfuragiio
peritoneal, que,se ben que rars, ol cbservads dune

vezes por Sclireib e por Flexuer: o doente de Schrelbd
appresentave alguies horas antes da morte ddres abdo-

minses o tympanismo, pulso a 130 e fraco, febre e
suocres profuscse.

Pode ainds a ulcera do estomago determinar

(1) Gesaris Demel.
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um outaﬂp de c;ahatia“progrésaiva que leva sinda o
doente & terminagfo fatal; confunde-se esta Ca=
chexia com & do cancro syphilitico do estemago, e 86

& sutopsie pode tirar tode & duvids no disgnostico,

pois qué'muitas'éezesféssi cachexis nio foi precedida

nem de hepatemesek nem de meleonsa ,

Aibdahei;u traduz j}é wne £érma de transigdo

da uioera redonda PAra O cancro ayphilitico. Heste ;
além das perturbeqles cacheticas encontramos mais
une série de symptémas,todos elles do mais alto ine
topenne,” e |
_ Primeiramente nota-se a.prasenqa.de'um
~ tumor duro e fﬁaiﬁt&ht& a0 nivel do estomago; de
_-QLQensﬁha rud to vuri#veia, exoq&enda por szea o de
wm bva ae gellinha pars ohag&r até a eanatiénir uﬁ
aapss:imantg,uu melhor um umpastaméntq,gérél de to-
de. @& porglo direita da regifo estomacal, este tumor

n@o tem sbdde fixa, occupando ora a pequensa curvatu-

ra ora & regifio mediana, dendo assim origem ao esto-

,magc bilqﬁular'(l). ora a regifo pllorica, sendo es-

(1) Béclére e Bensaude: Ubs,. III,




Obastetricisa: --- A tamponagenm vaginal & perigosa nes
hemorraglas dos tres ultimos mezes da gro-
videz,

. ' Medicina Legal: e 0 aborto crimincso =8 & fraguen-

té apbs dois mezes de edade- do producto S
de concepgio. A
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ta ultima localisag@io & mais frequente e que gerale

mente d& origem & estenose da regifio, Deve dizer-se
que néc & soments o tumor ghe origine a estenocse
pilorica; pode esta ser tambem devida, quer a uma
hypertrophia da valvula phloricg/quer a uma clicatriz
de origem syphilitica,

6 doente portador de uma estenose pilori-
ca syphilitica geralmente aé-pﬁde digerir alimentos
liquidos, causando=lhe o8 solidos dores/que 8 pelo
vomito,ae acelmam, 8' de notar sinda o grande esta-

do de fraquez& e de emaciaqlo em que o doente cto.
Os vomitos, muitas vezes de sangue, apresentando
até a odr de borra de cafd, sio acompanhados de me-
zleonn..a capacidadé estomacal varia entre limites
ﬁu&td afastados, podendo achar-se grandemente di-
minuida ou pelo contrario augmentada, chegando nes-
te caso a dilataglio a attinglr e symphise pubica,
'oumo refere Einhorn,

Vé-se pois que a cachexia, os tumores, as
hematemeses, a anorexzis habitusl, a difficuldade e

a demora nas digestSes, os vomitos alimentares e as




dres, quer espontaneas guer provocedas pela pres-
880 ou pela ingestfic de alimentos, s@o os symptomas
capitaes dé cancro syphilitico do estomago, Ha ain-
ds um symptoma que s se encontra nes estencses; e
vem & ger a presenga de residuos alimentsres no con-
toudo estomacal no estado de jojum.

* Temos assim concluido o estudo dos éymu
ptomas das diversass PSrmas de lesles gastricas sy-

philiticas.
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Gapitulo IV

Prognostico -

O prognostico differe segundo os periodos
gue considerar-nog; em geiallﬁ benigno no periocdo see ‘
v bundariq,a nfo ser no caso do gpparecimento, alids ra-
ro, de uma exulceragfo de mucosa, ou dos vemitos ine |
coerciveis gue podem levar o doente & um estado de .
inanigfo fatsi.

\
\
|
Ho pericdo terciarlo deve elle ser multo ] ]
sl Fedmivati Do #5 trets te onl uTosrs syphilitics
sio pars temer as hemorragias ou a perfurnqié‘pori- |
toneal, que podem conduzir e um resultado fapal, espe-
cialmente no sogundo casO,

N £6rwa Gehosrosa & xa estencse pilorica
é a cachexia o grande perigo, S&o pars receisr tam- ‘

‘bem & atrophia da mucosa gastrica ¢ consecutive apo-

psia completg,qus“prcduz nas gestrites chronices de




Ay AT

des @ onze sunos de duraglio,

"ﬁﬁo nflo estes leasles fnrqémzmnm incureie
vels, como numerosas obsorvagles snatomicas demonse
trem,mas ¢ indispensavel rara isso establecer gedo o
ma_ﬂ.m corto ou pelo menos provavel de lesSes
emua gyphiliticas @ inetitulyr immediatanmente
@ trlumnto espocifico, sem o gque ac lesBes persis-
tem, e com elles & gravidade :in prognostico,




Capitulo V

Dlagnostico

iio sfo as perturbagles gastricas mesmo quen~ P
do predominus de noite, nem a investigag@o do ehimis- il
mo gastrico de resultados extrememente varios, gue
ﬁna\parmittam affiraer a ofigam syphilitica dae~leaées.
88 a anamnése de‘unngihrgcgio syphilitica anterior,
ou 0 apparecimento concomlitanté ie uma gomma, de uma
osteoperiostite , d'ume erup¢io terciaria, ou = pre-
senga de clcatrizes caracteristicas, nos levario a
suppor & verdadeiré origem da lesi@o gastrica,e a ten-
tar & confirmago pels reac¢fio de Wessermann, ias o

gque vem comfirmar cathegoricamente o diagnostico & a

efficacie do tratanento especifico depois da inuti-
lidade de todes as medicagBes ususes das gastropathi-
as,

H8o0 se pode new se deve porém, esperar For tal effisa-



ci; pars se fazer um dliagnostico; deve-se antes,
despertada a primeira‘suspoita‘da tnfecglo gyphili-
tiéﬁ por um ou mais symptomes ou pelo interrogstorio,
proceder immediatamento 4 colheita do sangue,e fager-
lhe & Wassermenn; e,obtido o resuldado positive nfo
hesiter na applicagio do tratamento especifice, Na
npa:a'obnarfdeio, como adiente se vé, a Wisueém&nn
deu resultado franoamﬁntb poaitivo, e ainda em cinco
observagdes de Krefting, duss de wlcera do estomago
e tres de ulcers do dundana, o 8dro reagiu sempre po- -
' sitivamente {1). VG&so‘bnm,quio grande 8 a 1mp6r£an-
clia da'regcqip de ﬁgahermnnn para se instituir pre-

" socemente wma medicaglo especifice acerteds , Infe-
lizmente ns pratice corrente,ou por falta de techni-
- G8,08 por falta de laboratorio, esta analyse & inpos-
sivel, ¢ ter-se-ha unicamente como guis o disgnostice
c¢linico e ditrarénoial. E' sempre para recordar,que.
alguni syphiliticos apresentan perturbagdes gastri-
cas que nic tiram a aﬁ&»origam da doenga, mas sim do
tratamento mercurial ou iodetado anterior, ou de up

(1) Erefting:- 4 lignificagﬂo Clinica da Reacfo
de Wessermann, Paris-iedicsl, 27,Abril,1 12,




estedo néﬁrasthanioo,gerado pelas preocupaqﬁoa_naﬁu-
riea do doante,qu§ sabe ¢ mal de gue se encontra mtp-
cado,

Tambem nem todas as perturbagdes gastri-
cas d%origem syphilitica dependem do uma lesdo do
;atomlgO. Assim, as perturbagles do periodo secundse
rio derivem da intoxicagio gersl e da anemia conse-
cutiva, ou de umas nevrose gue & infec¢fio despertou,

:hp periodo terciario temos_an hematemeses que depen-
' dem de lesBes syphiliticas do bago, do paﬁeroua, 3]

especisluente do figado; estas ultimes, por vezes
fulminantes, sfo devidas £ compressfo dos vezos portas,
por lesbes syphiliticas, seguida de estage venosa e
mesmo de varizes do estomago; mes neste caso 08 syR=
ptomas de cirrhose hepatice vem-nos ainda esclarecer
o disgnostico,

Podem as lestes hepaticas traduziggﬁAsé
ainda por perpurhaqﬁes dkspepticas; embaragos gestri-
cos ou vomitos, sssociadoes a perturbagdes renses, mes

agqui os éymptoman gastricos nfo efic os unicos,e os

synptomas das outras lesles facilitam o diagnostico.



Os vomitos podem ter por origem uma loca-

lisagSo syphilitice meninges, cerebrsl, cerebqlloss
ou labyrinthiea, mas serfo entio;bruséoa, soun dbres
nen nﬁuseas precedentes, e acompanhsdos de cephalale
giae nocturnas, e d'outros symptomes proprios d'essas
affecgdes., .
j fambem algumes myelites syphiliticas, e o
tabes no seu iniclo, podem simular gastropathias,
m;! esaminer-se-ha nostes casos as perturbaqﬁe§ de

seneibillidade, e motilidade, 05 reflexos, e a oxic-
tencia do signel de Argyll-Robertson; no tabes &
frequente constatar-se & indéicnoia do tratamento

especifico como dizem Fournler e Hillan (1).

(1) Journal des Patriciens, 1903,




Capitulo VI

Tratamento

Se bem que o mercurio e o lodeto de potase
gio sejam bem tolerados em geral pelo estomago, queddo
adminiatradoa por via buccal, & preferivél ﬂ%pregar
nas gastropathias as friogles ou as injecgdes mercu-
riaes, nfio sé para poupar o estomago, mas ainde pore
que estes dois modos d'administragfo constituem o
tratamento 1ntenaivo.(1) 0 iodeto de potessio nfo
deve ser regeltado completamente, pois encontra as
suasapplicagdes ainda, por via rectal (2 & 4 gram-
mas por dia), B em todos os casos em que o doente,
apresentando 1ﬁtolarancia absoluta para o mercurio,
0 pode supporiar sem agravamento dos seus padecimen-

tos gastricos ou d'outras perturbagdes.

(1) Dieulafoy~Pathologie Interne; Gaston Lyon-
- Thérapeutique; Iremolidres-Fratique Médi-
co-Chipurgicale; Krefting, iilian-Paris 1é-
dical, 1912, Obs, I} II, III, IV,




Entre os dois tratamentos mercurises da-

- mos & prafeméin ds injecgdes nio 8é por ser um
tratamento mels energico,mes a2inda por podermos
avalisr shito melhor a dose de mercurio due o do.en-
te absorve, nio falando nas vantagens do acelo o da
rapidez tento na administrago como no effeito.

Has injecg¢les preforimos o bibrometo ou o
bii.édoto de mercuric em solute aquoso, edntm.nou
casos ‘ordinarios, melo mntim & um mtm
de substancie active por centimetro cubico, Noe ds-

808 graves poder-se-ha fazer usoc de solugdes mais
congentradas, contendo dois, tres, quatro mt,igrm-
mas de substencia activa por /d:ntimetro cubico,

¥ lio noasso doente as injec¢les adoptades fo-
ram as de bibrometo de mercurié com optimo resultsdo,
mas jJulge talvez péoferiveis as de biiodeto, por sepem
umn pouco menos doloroam:.;afp principalmente pela 2s80-
clagfo do iodo ao mercurio,

istas injecgBes devem ser profundamente intra-

- musculares e appiic&da.s na regifio nadegueira.

8o & do hosso conhecimento nemhum caso de




applicaglo do dioxidismido-arseno-benzol &s gastro-

pathias ayphilitican, néo nos podendo por isso pro-
nunciar sobre a efficacia d'esse tratamento, E' @e’
crer poréﬁ, gque, dedes u acg¢io electiva do arsenoe
benzol pars a cicatrizagfio das ulceragdes do perio-

- do terciario, elle encontre a sue oppurtunidade de
applicagfio nas ulceras de estomago de origem syphi-
litica; e que no psriodo secundario modifique favo=
rﬁvelmente a8 porturbuqﬁos nervosas gque nesse perio-
do apparecem por vezes nas mulheres,

Quanto ao tratamento'adjuvante. institui-
remos 0 regimen lacteo absoluto durante os primei-
ros tempos, porque a0 fim de alguns diae de trata-
mento especifico a intolerancia alimentar desappa-
rece e poder-se-ha voltar ao regimen mixto, Se o
doente no inicio do tratamento tolera mal o leite,
addiciona-se a este a agua de cal ou aguas alcali-
nas como a8 de Vidago ou Pedras Salgadas; poder-se-
ha tambem recorrer so leite de jumenta gue & melhor

tolerado em certos doentes, ou ainda ao kephir, ilo

caso de dbres muito intensas node-se associar a ums



http://dias.de

.‘a.,,

c¢colher dalaopa de agua de casl um milligr#mma ds chlome
hydrato de morthins e tres willigramiss de chidnydra-
to de cocaina, Lsto para ume chavens de leite. As he-
mateneses combator-se-ha pelos melos ususes, COMO 86w
jam as beBidas geladas, as spplicagfes de gelo ns re-
gllo epigastricaj e se a hemorragis & muito ebundans

te praticam-se as injeceBes subcutanees de sdro phye

siologico,



http://praticejB-.se

Observaglio I (1)

Levon == Syphilis gastrics grave; estomegs bie
locular, cura, (Semaine uédicsle, ¢ de
sarga, 1910). |

Uma mulher 6 attingide durante mulitos mezes de
vomitos. Jaeomtea e do dbres g:astr'l.cal, con omee

grecimento coneideravel., O exeme redioscoploo wewee

lou ws estomago bilocular ¢ uma ectencse sfitusda a
daz' centinetros do ecardisa,

0 peglmen lacteo ¢ © euprege do bimmutho nSo
tendo modificedo o estado da doente, recorreu-se és
injecqles ao bilodeto de m&e (i¢ inj. de dois
wﬂMa), e ac iodeto d.s potassio ne dose de
tres grma pur dia durante um mez,

Depols deste tratamento es dfres ¢ os vomie
mmmeumupeastmskg.;

Trateve-se pols d'ums syphilis sestrice de £8ms mrae

Ve,

(1) amlhamun entro outres setas 5 obsere
¢ por serem das mais recentes e
o reforiron-se 2os processcs de inves-
tigagfo izals modernos,
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Observagio II.

Gelliard --- Syphilis gastrica, (Semaine Médicale,
' 14 de Junho, 1911).

Mulhor de cincgenta e um ammos attingida de syphi-
lis gastrica ulceross, (hematemeses repetidas, desegual-

dade pupillar e signal de Argyll Robertson, reacgéo de

Rassermamn positiva), que se curou completamente depois
de duas series de injecgles intramusculares de bilodeto ;
i de mercurio, seguidas de fricges de unguento napolita-

no,




Observagfo III,

Béecldre e umalmde —— Lotomago bil_o@lnr Aordi-
gom syphilitice, Cure pelo tratomendo
especifico; exame redioclogice., (Paris
sbdleal ;, 1921). -

Doente do sexo masculinc de cincoente o quatro

BINos, nmmt.mﬂo pwtu-hgaaa gastricas graves
con euagro¢cinento o cachexis que fagie crer na oxis-
tencia de um mo; iigeire hypopepsia ras nenhuns
vestiglios de sangue nas fezesn. G exeme rmuologzm
MNM§HW3 oumt.hoenohuu
bolsa superior e s8 tros.quertos de hore depols pese
sava_ pm a wm.

Gom © tratamento especifico as perturbages

gasirica:z melhorsram mp!.mmu; o domt.e BUEIEN -

tou de peso 11 ks. e quetro nezes, e 20 Nesme Lo
po a communicagfo entre oo duas boless tormave-se Coe
da vez mels faell atd cue ums ultime radiogrephia ape-
nas deixsve perceber um esbogo de biloculacfo,

"
(., T




Obeservagdo 1V,

Je. 0, do 43 annos, carrejdo, casado, entrou na
anfermaria de Clinica iledica da Feculdade de kedi-
cina do Porto a 7 de liargo de 1912, Apresentava ums
pallidez generalizada e queixava-se de grande esta-
do de fragueza, Gastralgias intensas sobrevinham
depois da injest@o dos alimentos, As d8rees accen-
tuavam-se -no cavado epigastrico, temdo correspone
dencia na regifio dorsal; estendiam«se por todo o
lado direito do abdomen,e eram mais accentuadas no
decubito ladberal direite, Tinha tido vomitos, hemaw
temeses e constipaglo. Uontraira o cancro syphilitie
co havia dois annos, e d'elle ainda apresentave ci-
catriz; no membro inferior viam-se-lhe manchas aco-
breadasj ganglios inguino-cruraes volumosos e dolo-
rosos; o0s ganglios axilares estavam hyperirophiados,

Peita a lavagem do estomago nfo accusou retenséio
¢ que eliminou a hppotese da estenose pylorica, A Re-«

ac¢iio de Wassermann deu francamente positiva, Iniclou-

.86 0 tratamento pelas injecqgBes de bibrometo de mercu-




10 {l CINC, P U, },l.-:-:u.;”.: 10 a8 dOrs8s & gquilnia 11 j8Ce

ga.o, augmentando successivamente a tolerancia gas-

trica; o doente gque a principio mal tolerava o leite

" a - 3 - s’ w5 £ ’ - 3 & A 2 -
alimentava-se ja pelo regimen mixto, A' vigessims

injecgdo todas as perturbagdes gastricas tinham ces-

sado,e o doente retirava curado da sua gastropathia,

KEXXK

KEKXK




Proposicles
FLEIINNIETRANNS

Anstonmia Descriptiva: «-- O ostomsgo & wia das partes
mals importantes do tubo digestive.

Anstomis aepogganhica: -=w L' t80 indispensavel o co-
nhecinentc das conseguencles das relag¢tes
doa orgﬁcs, como & topographis dos mesmos,

; giato;ogiag ——— OB motnudoa chimicoe de investigagio
-constituen auxiliares indispensavefs dosg
instrurentos de optiea.

Pathologie Ge%; = O hospital & einda o grandercene
po d'observeglio dos processos morbides,

ﬁhigiologiag -== Hg lucta inconsciente contra o calor,
o inicio da regulagfo thormica ¢ a elevegio

da temperaturse interns,

tomia Patho - L' 20 medico gue gompete a
sutopeir ¢ nido ao especiaeliste em Anatomie
Pethologics,

gateris liedigas =--- O biiodeto de mercurio & o melhor
tretamento especifico da syphilis gastrica,

Patholopia Extema: e-- Os treumstiemos e a8 operagdes
cIrurgIc&a 8830 causas frequentes de compli-
cagdes nulnonares.

Pathologis Internag --- A triade symptomatica, gastrale
gia, vomitos e hemntemeses obriga g investi-
gagao da existencia da syphilis,

lypienes ==-- A melhor profilaxia da eyphilis 8 o trate-
wento dos individuos #nfectados.

Operagles; =--- lfo ha pequenas intervengles em cirurgia,
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