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Abordei este ssmuapto por convicolio;

‘nf%c havendo duvide scerca ds existencis das die

versas localisa¢los viscerses de syphilis, coumo

sfio as intestinues, hepaticas, oardiaces e ner-

.vosas, nio e euﬁtwwajliﬁiaf%ir que esss loculi-

m%ﬁﬁ 88 PUdes8e liwvos iwacl RO estomngo: ©O
LSO, v, Professor ur, lhiago d'slueide, e
quen peco licamer para testerunbar squl o meu
profundo respeiwo e & uinine sincera greatidfo,
awo o term‘éAtnspirads, cliamendo e minha attene
&0 para um casc clinico da sua enfermeria, cu-
Ja obssrvagie trenscrevo,

vutrass nuuercsas observacdes gue encon-
trel ne littersture medics de varios paizes loe

varas-nge & towar ws graondo intereasse por este




estudo e a faze-lo, com supsrficialidadé, é& cer-
to, dada & .sua vastidao, mas com vontade de con-
correr, emboras em psguena escalm, para o estudo

de affecgdes que me parecem dever ter hoje gran-

de importancia clinioa.



Capitule I

“tiologie e Pathogenie

5%0"0je numorosas as observacBes de oy~
ghflis gastrics.

w1 1820 capos, U 408 ques nos & pessosl,
gue tivouos ensejo de colligir, enconira-ce ume
gramnio variedade do foruss enatomlcus, A wals fro-
quente, qug sntrerd numa percentagen de 33 “e & &
ulcera do estomage} soruemese-lhe em orde:  decroste
cants Ge Ifroguencis os ocasoe de espossamento das di-
perses tunicasg gastricas, os de go:%aaas, clcstrizes,
gam.riwé diffusas, estencses do pyloro ¢ infiltre-
¢80 £OmuOse, © apenns Ui ceso de perfuragio do mrito-—
noo pele henorragle intersuiclal das peredes gastri-

ces; o8 casos de perfuracfo ds parede estomacsl pur




ra

sinmples ul?gna¢3ea afo mais fraqusntas..ﬁppare-
cen ainda observacdes do apertos do estouapo (1),
de dilatacBo gagtries,e wais munerccas ns lesSes
bansos de eatsrrho da micoss aadieaﬁea indireotaes
consecutives e los3es do firado, ’
Dss formas clinicas aquells que se encon-
tra mais vezes 6 & ulcera redonda, seguindomse as
gastr&lgias, a8 gustrites clronicas o sgudas, ©
cancro, ¢ caterrho, as dyapapﬂian. estenose
pylorica, os vomitos incoercivels que spresentanm
as segulntes percontagens: |
ULOOTE POAONAR +evevevvesnesnnnesenes L7W
vastralglies ...-,....;.......,.,..... 18%
Gantrite clironics c.coiscrivnnvesceces 155
Gastrite BEUUAE .iiveesecnsercocseeses 120
CANOPO sesvecesvcravesnscarnscsannass 107
CALLRYTNO woveveerrososconnavecasases B
DYBPEPBLE Leveereensacrsonssssssreses
ESLEN088 DYIOFLCE wevsvveeessnnerenes

VOmitoB INCOEICIVEIE cevecsasnvenccee £F

(1) iudnew, ubclilire e bensaude,




A data do apparecimento das lesles gestri-
cas apds o cancro, é multo variavel podendo der-gse
deede um mez atd vinte e seis annos depois da lesdo
1nicial;‘isto é, tanto no periodo secundario como
no periodo terciario, Em pleno ﬁ%iodo secundario acon-
tece appareocersm as perturbaqﬁes castricas, mas
trata-se entéic geralmente de lesfes de gastrite
catarrhal; as hematemeses, symptoma de:hma ulce=
re ou exulceraqﬁo rares vezes apparecem neste ﬁ%i-
odo,

580 em malor numero os casos de syphilis
adquirida do que de syphilis hereditearia (25%);
nesta ultima os individuos attingidos raro excedem
6 a 14 mezes de idade, Ne syphilis adquirids e per-
centagem das gastropathlas 8 maior nos homens(ﬁ?%)
do que nas mulheres(33%), devendo para 1sso concors
rer grandemente a malor exposigfo dos individuos
do sexo masculino &s causas adjuvantes,

$Eo éataa, além das influencias profis-
sionses e sociaes, o alcoolismo, a hysteria, o

artbritismo, os antecedentes de dyspepsia, o8 trau-




watismos e a5 medigecles antoriores vare iratafento

da infeecfo persl,

o snde munsre de casos, as perturbae
cTos astricss (anorexia, nangfaa. dores no eplgas
tro) siio devidas & um estado catarrhal des vias ci-
goativas ¢ biliares, gue se dosenvolve concorrente~
mente com as syphiilides cutensas, e que & por assim
dizer a ruprbduqﬁa interior d'estas ultimds,

Aldm d'isto, pords, no pericdo secundario
exiate normelnente ura estado de snemis cupaz Go mo-
dificar & gqusntidade do succo gastrice e provocar

o dyspepsie, virn . . - este modo a sus aoglo aspo-

ciar-se £ inflamaciio das vias digestivas o biliarcs.

& ingestfio d¢ modicsmentos espocificos conatitue
tambes por vezee usa ¢ ... ..juvente daas les3es,

- mulheres as perturbecBes digestivas
no pericde sec.ndario, teew freguentemente por ori-
;B neVIoses (ue a‘ayphills cccasbona, dntre as
perturbagﬁaa digestivas mais ouriosss conteg-se

o buliuis sssociada & polydipsis; por vezes osta



&

existe 68, m¢ - coincidir com s polyurim cons-
tituindo ume var&ﬁ&airaléiabatss insipida (1), Ha=-
tes phencmnos derivam de wi ;@teria se se dEo no
periodo aenunﬂario. ou y&dam talvaz depender de 2l
teracBes qag&ecifieas Lulbares, 80 BLPErCCOM no peric-
de‘aarei&ri&.

Wando no periodo secundario se notam J&
08 Sy iv.us 46 uleara'ﬁaatrieayamva nntos fretars
sc de uma ulceragfio consecutiva e losdos vasculares
3yghiliuiwaa,da que consecutive m:uma gemma,fnnaa
logan:nte A= leéﬁmﬁ pregoces cus s¢ dEc no cersbro,

..o periodo terciario, or J4 spparecem

- a8 rormes, poder-se-ha aselgy. és‘léa&n& gastri-

cas duss origens: wume lesBo gommosa circunscrinte

ou diffuse; ou ume lesfio vascular syphllitica. &

gorms nrole sum fusfo pode dar logar £ ulcera; a le-

sfic vasguler origina-s tambem devido s perturbe-
¢Cen de nﬁ&rigﬁO“ﬁa auceséf |

A infiltrecfio gomroms :iffuss pode produe
ztrra\aﬁroghln‘ﬂan glanﬁsiaa gasiricas,; provecando

(1) unlhorbe, 1800 J. dos mal, eut. e oynll,




f,
assin 2 dinminuiggfo de acido chlorhydrice no sucoo
gastrico, & dilataclo gestrice frequente nos syphi-

1iticos tercimrios perece depender,ou do tratamento,

ou do lesles hevatloas incipientes, que se traduzem
muitas vezes por hematemeses, As lesles syphilitioas
dos pine e do ;ﬁ;{rstsm nervoso,quer neste ss trate
do lesGes menigiticas, espinses ou cercbraes, sio
suzceptiveis tambem de provocar perturbuqﬁ»s di-
gestivas, '

| | vo-86 pois, que a pathogenia das pertur-

| bagles gastricss varis do priods secundario pere o

periodo terclsrio: ro primeiro trateae-se de nortur-
bagBes do ordem gerel, no segundo as porturbegSes
deyanﬁaé de leasdes anatomicas do prroprio estomaro

ou de cuipos orpgBos mals o memos dlastantes,




Capitulo II

Anatomia Pathologica

As lesGes caractoristicas da syphilis
gastrica s&o 6onmt1tu1dﬁa pelas gommas e pelas al-
terag8es especitioss dos vasos,

As goumas podem revestir duas férmas:
circunscripta e diffusa,

Ho primeirp caso, 0 da gomme oirqﬁﬁucrip-
ta, devemos ainda qﬁétinguir treg’ﬂhasea da sua
evoluggo: a @é goméa propriamente dita, a de ulce-
ragio e & -do olcatriz,

As gommas tem uma sade variavelj ora f;—
cupan & parede anterior, ora a parede pposterior,
& pequena ou & grande eurvatura; nias na;maidria
dos casos & sus sdde de elelgﬁclira parede proste-

rior proximo da peguena curvatura, o mals especial-

4 _
mente nas regiSes viginhms do cardie e do pyloro,




m gersl anoonira-se £peNas WEs gomma ne

parede do vaatmge, Bus ¢ nuasex-o & variszvel, che~
gando uté a cncontrar-se 7, como relsta bitner na
sus observec™o, quer ooz a térma de nodulos, guer |
com » férma de placas arrodondadas ~u ov'aia/ ou \
ainds sob & de bordaletes, |
As dimens3es sio tambou er extremo vae ‘
rievelis, podendo variar de cercea de meio niii_iaetm
& uwete, oito, e dez ceniimatms, ndo ez:cadé?xdo em
modla dois centimetros e meio approximsdanente,
Emimu&o © seu relevo nota-s: gue &8
gowmas fazon salloncis do sedo da wucuss, @ por ve-
zo3 meano 4o 1adu da seross, que pode attingir oito
e mesmo duge miéimtms. '
V Ao corte ubaeﬁa‘—ac ,que 0 espessamento
da parcde do orgo & quasi constituido 4 custe de
mﬁs sub=-tmucose, havendo tasbem muitas vezes
hypertrophin da tunloa muscular; & mucosa, que por
vezes apresenta eapeaéamenw 2 grendes 8 ponto de

ne fundir com as camadas subjacentes, nio & eempre

attiz:gtida,\ e o veritonoo & tambom mencs vezes sttin-




gido .

Lste espessamento da submfcosa & devido
& neoformaciio de tecido conjunctive que se vem in=

tercalar entre as glandulas da muoosa, Oora conser-

vando-ihes a 1ntsgrid@@a anatomica, ora comprimindo-

a8 © destruindo-as, ora dilatando-as em férma de

kystos, &ste hypertrcfia do tecido conjunctivo avan-

¢ atravez da muscu.oss o chega entdo atd & parede
muoosa,‘intereaaando assin téda a parede do estoma-
g£0. Acontece muitas vezes que este neoformnacio
attingindo tode a éapésaura do orgéo,interesse os
vagog que encontra o 8e 19031129 en torno d'elles,
formando-se desta sorte lesSes perivasculares,
Nalgums casos alé. d'estas lesSes perivasculares
dSo-se tambem proliferacSes da tunica interna dos
vasos, gue tem como conWequencia a deminuige do
sou ealibre; sdo estas lesdes de ume importancias
funﬁamenta;,poia ellas nos explicam um dos pgoces-
sos de formagho das ulceras -por perturbagido de nu-
trigic, g

sotd assim descripta a gomma syphilitice
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do estomago ns phase de crueza; esta gomma sofrs aa
sua evolugBc postericr ¢ amcllecimento e segulda-
mente a dssintegraq&d molecular, originando-se por
este outrc modo a7ﬁlcsragaes;

mstas varlam muito guer ds numero quer
de £8rma; n. malcris dos casos enaontr&-ag'uma
unica, outras vezes veeu~s5¢ numerosas, algumas de
grenies dlmenstee produzidas pelé confluencia de
wmuitas cutras, Estas ulceras unices pbdem apreseh-
tar & férma orbiculer ou mais raramente a f£érms

oval, De dimensSes variaveis, ufic excedendo em ree

" gra mels de um centimetro e meio chegam & ter dez

e doze centimstros ds,diamatro, para outras vezes
nfic excederem meio miéimetro.

Em profundidade, tanto attingem toda a ese
pessura‘da parede do estomage, como constituem
exulceragSes superflciaes da mucosa. B' de notar
8 freguenclie com gue as ulceras attingen o3 vasos,
tanto profundo: como superficiases da parede esto-

=1
macal, Este atague &8 paredes dos vafos daese tane

to do exterior para o znteriog;sama inversanente
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sfio primeiro atacadas as tunices intornas dos vasos
e d*ahl caminhe o processo pars a periferis, Estas
losGes vaﬁ%ulares/aigadas 4 presenca de tecido gor-
moso primitivo zo redor das ulceragles, constituem
un elemento de diagnostico certo da sum origem sy~
philitica,

- fe a ulcora evolucions pare & cura a sua

phese ultima & a cicatriz; esta nenhuns caracteres

especilses apresenta:a nao ser que com & sua presen-

ga coincids a de alghma lesdo gommosa em evolugdo,
dirficil g torna averiguar a sus origem, A consee
quencia maie vulgar d'estas clcatrizes s@io os gper-
tos do estomago, que rasulgi:mde altera¢es primie
tivas da muccsa ou de lesJos da.aaroaa. li'este ul-
timo caso nBo se trata mais dp que d’uma infiltrae
¢80 gommosa successiva de todas as tunicas da pare-
de estomacal, inflltracBo que tem a sus origed nu-
ma perigastrite , e que tem tendencis e localisar=
8e em tornc dos vasos sangulneoe, Ao mesmo tempo
que se dEo estas localizagSes perifericas sucedde

dar-se a coexistencls de umns endarterite oblitersan-



te, de que acims falamos,’

Arteries e velas sdo egueslmente atacadas
pela infiltragio gommose chegando esta a attingir a
tunica interns dos vasos e“determinar assim a sua
obliteragdo ooﬁpleta. Por esta f£8rma se criam zonas
de nutricéo pefturbada,que gorao snecrose e & subso~
guente ulceraqag,a atéﬂberqﬁgagao peritoqi;l. Vé-se
pois que a ulcera syphilitica pode ter uma origem
nitidamente gonmosa , Ou estar na dependencia d'ume per-
turbacgéo de nutrig@o das tunicas gaetricas por leo=-
s8es endovasculares, Em regra 08 dois processos de
reragdo da ulcera, fusdo da gomma e lesles vascula-
éea,a&o concamitanteé,e torna~se difficil investi=
ger qual dos processos serd o primitivo,

Um exame histologico attento ¢ indispen-

savel para nos mostrar estas lesdes tao caracterise

ticas dos vasos, bem como os olementos da infiltra-
gBo gommosa diffusa; e s&o estes ultimos que nos

permittem differengar as lesOes syphiliticas de tow
das as outras lesbes gastr;caa apparehﬁementa COnN=-

fundiveis, como sejanm a gastrite chronica vulgar, a
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linite p.’ga«umm}w ¢ e¢arcinoma eagulrrosc strophi-

- co diffuso, E' sinds o mesmo exams hictologlco que
20 nivel de ume ul#%r&é;ﬁa vird reeslar sobre on seus
verdos veatigios de tocido gommoso que nos ferd por
de parte a ideis do ums uloers simplos de estemago.

-
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Gapitulo II1I

Symptomatologia

Deve ser estudada separadamente a sympto-
natologla das gastropathims nos tres periodos, pri-
wario, secundario e terciario de evolucdo da syphi=
lis,

As perturbegdes digestivas podem jA& appare-
cer no periodo primario, naquells phase de latene
cla Que sephra o éancro da rosecla, e durante o qual
se dé a intoxicagﬁb geral do organismo pola disse-
.minaqﬁo do virus syphilitico, Estas perturbacles sdo s
inapetencia, o embaracgo gastrico, lingua saburrose.

e sensagio de peso na regifio estomacal, dSr no epizase
tro, nauseas e por vezes vomitos, Comtudo o momento mags
frequente da appariqﬁo d'estes symptomas & o da eclosfio

doe accidentes secundarios,

N'este perlodo aldm dos precedentes symptomas
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&%arece muitas vezes ume ictericia/testamunhando o]
estado catarrhal das vias digestivas e biliares; ese
te catarrho gastrico 6 muitas vezes acompanhado de
vomitos (1), e nos casoe de syphills congenital appa=
reve ao mesmo ﬁampo que o catarrho intestinal,

Os vomitos que néo raro prodominam, tore
nam=-se nalguné canos lIncoercivels,regeitando o do-
ente alimentos e remedios ao mais pequeno movimento
o até pelse simples lembranga de uma substancia de=
sagredavel ao paladar (2)., Nestes cason s8é por via
rectal s9 pode administrar o medicamento especifico,
capez de modificer este estado, e salvar o doente de
woe inanigédo fatal,

~ E' ainda neste periodo secundario que ap-
parecem as perturbagSes digestivas de origem ner-
vosa,jé7menoionadas/e que t#o frequentes sio nas
mulheres,

Conslderamn-se ostas perturbagles dividi-
das em quatro grupos (3): 1, perturbagBes dispepe-

ticas e gastralgicas; 2. gastro-onteralgis consecuw

(1) Gouzout,
(2) Topinerd.,
(3) Pournier, Tratado da Syphilis,




is

tive; 3{ crises de vomitoe repetidas; 4' as diver-
sas perturbagdes do appetito, Estas perturbagles
tanto revestem o férua de anorexia histeriférme
scoundaris como a de bulinia,

& bulinmia, ﬁor vezes recidivante, scome
pahha-ée soralmento de polidig#eia, o esta, que
raro apparcce sd , ;odo eer‘ou nio seguida de poli-
uria que chega a attinglr 14 litros por dia (1).

wuanto &c hematemeses, simptomaticas da

ulcoragBo gastrica sfio rarae neste periodo da sy-

philie,

tntramos agors no verdadeiro periodo da
syphilis de estomago que & o terciario, Comprehen-
de o estudo dos uyﬁptama& da gastrite chronieca, da
ulcers redéndas e do cancro gastrico,

Ho grupp dms jastrites clronlcas inclul-

mos ainda as férmes de gastrite aguda, de dyspepsia

~ de gastralgis o vomitos, que apparecem no periods

terciario. Na gestrite eguds os symptouas sio a

(1) dalherbe,
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gastralgis ¢ os vomitos incessantos, que dessppere-
cen sob » inrluangia do tretamento esvecifice, arplf-
cade.éurante dez a qulize dlas,

Az pastrites chronicas revestem duas fér-
mass e £Srima catarrial a'a férwa utuarmma’(l)/qua 8
wos Pérma do transigio da gastrite para & ulcera
redonds, © .

aniiyﬁﬁpqmgg nestas gastrites chronicas

880 muito variavelis: umas vezes efo simples dSpes
na regiﬁc spigastrica sem vomitos} outras, sic os
vomitos que redominam tornamdo-se quasi dierios,
Aalgune doenten ds-se wms intolerancia pastrica
quasl complels que 0¢ arrasia a ux emsgrecimento o
& s fraqueza gornl prcgr@saivaé;‘clta Andral unm
éaso de uma doente, cujo estomego accusavn uma in-
tolerancia tal que 2d leite de junents conservavs,

soutroe doentes os symptomas sfo os de
simples dyopepeias: inaretencis, nausean, direstio
diffieil, dilataqfo de estomugo, sensibilidede da
regigo epigastrics,

(1) wouzor,




18

a8 d8res, que juntamente com os vomitos

vonstituem o symptows mais luportante d'este o=

riodo, sobrevenm gussi sempre depois @wm refeol -
¢Ses; dfo ao aoente & sensa¢o o wse conse
tricgho mz%aleravel do esm; A'aqui ire
redien clles quer para o bdooen wuer pars

& espadus dlirelta, us Wouml tos verism mule

to ala nuEBero © gbmdmcia, umas vozes aguoeos,

outras vigeouos, por vézoes alimentares e mesmo mise

turad s Com Ssangue, Uois earacteres importantes ha
ainde nostes dois symptomas e afo: e sus exacerba-
¢fo nocturns, que ewbors nfo seja constante § fre-
yusnig, € & sua longe d.regfio, Bsta depende da re-
sistoncia quesl gural d'vstss symptomss a0 treta-
pentc ordinerio, v da applicaco tardis do tretamen~
10 e8pecirico wm airficuidace em fozer DProcOe-
mente o diagnostlco preciso de sesfo,

~g ulcrre redonda 03 smptcmaé revesten

& princisic a rSrma ge perturvagbes dlepepticas

vages, correspande:te 80 eotado de gommm, Que prece-

S



de a ulcurscfoj; mals tmm‘mm e triade syn-
ptomatica ceracteristieca, dss ddres, vomitocs e heme-

temeses como apresentava o doente de Lisulafoy (1),

¢ apresentave temben J, t. da winha observagio poe-
sosl, o

i a0p & dusgerm pele ingostfo dos slimens=
tos ,0u sobreven pousto Aebhols, eommmnﬂowe dupari-
te touo o porivdo de digesiTo. n' ums adr mordente
o terebrants apreosentando & séde de malor intensi.
am genpro noe dois pontos m;;aiwfs; Wi Do parc-
de abdominal entorior, roxisemente no meio do Save-
do »do-stpico ow Wn pouco mals pmmm do apendl -~
ce xiphoideo )@ outro eemaaommte repido dersal,
C Junto de columna vertebrsl , derominado panto rechl-
ﬁ@m. Estes dols pontos, xitheideo o rechidianc,
u&m da maior 4ntensidade de ddr ambos emistianm A
no nosso dwnto,‘ sstondendo-se ainds a amhq‘a"ﬂ do-
lorosa vegan para to10 o 1ado d;mito 4o abdomen: e
sugmentando eom O decubito lateral direito, ssta dfr

ura semyre despertade pela pressfo no cavedo epigsee-

(1) bloulsfoy: vlinique zedicele de i'udtel-uleu

-1898 ).




trico, e durante todo o periodo da digeatfc persis-

tia se um vomito alimentar nio sobrevinha e punha
. termo & crise, Tanto os vonitos como as hemstemeses
poden constituir um simples episodio passageiro
na evolugdo da doenga,como pelo contrario tornareme
se froguentes e atd mesmo quotidianos, Ko doents J,C,
néo tivemos ensejo de observar hematemese alguma, pols
desde a sus entreda na enfermaris ellas cesgarsam, ®e6
bem que,sd treze dims mais tarde lhe fosse institudo
‘o tretamento especifico,

Em geral o sangue emittido aprssenta=-se
vermelho, liquido e rutilante, sendo s sua quanti-
dede muito variavallchagmndo a attingir tres litros,
pfovocando agsim & morte, (1).

Por vezes encontra=-se tambem meloena e en-
téo eatu-rduplgﬁ'hemorragias trazem cq;:igo, senfio &
morte ,peloc menos ume anemia‘e uma palidez intensis-
Simas, outras vezes um collapsus completo, Nem seme
Pre estas gastrorraglas seguem as vias exteriores;

acontece infiltrar-se o sangue na parede estomacal

(1) Fioupe




8 chag‘fy/ ~irn 4 cavidade peritonial determinando
'rapi&amentg»a morte (1).

. A3 hematenmoses apparoces tarbem subitamene
te sem symptomss zastricos anteriores; & o caso de

ulcore simples do estomago de nmercha fulninente de

Fioupe, em que o doentc cinco dias depois'do appere-

cilzentoc das hematemeses succwsble, lestes casos @
hemorragia fulninents deve-se 80 pProcesso ulcerati-
vo ter attingido wmee arteriols da pareds gastrice,
analogasente ao que succedis ns exulceratlio simplex
que Dieulafoy descreve no seu Maruel de Pathologie
Internoc,

A18m d'estas hemorragies fulminsntes, u:
outro perigo emsage o do&nt@,a § este a perfuracioc
peritoneal, que,é se bem que rars, fbi observadse dueas
vezes por sSchreib e por Flexner: o doente de ichreld
g presentave alguuas horas antes da mortes ddres alio-
minses ¢ tympanismo, pulso a 130 e fraco, febre e
suores profuscs,

Pode ain&a a ulcera do estoumago determinsy

(1) Cesaris Demel,
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um esteado de cachexia progressiva que leva ainda o
doente & terminagfo fatal; confunde-se esﬁa cam
chexia com & do cancro syphilitico do estomago, o 88

& autopsia pode tirar tods a duvidas no dlagnostico,
polis gue muitas #ezas ésaé cachexis néo fol precedida
nem de hematemeses ﬁem de meleona ,

A cachexia traduz j& ums férme de transigdo
ds ulcers redonda para o cancro syphilitico, Weste,
além das parturbaqaas‘paeheticas/encontramos mais
uze série de sympténes, todos elles do mals alto ine
teresse,

Primeiramente nota~se a presenga de um
tumor duro e resistente ao nivel do estomago; de
dimenedes multo variavels, excedendo por vezes o de
un ovo de gallinha para vheger até a constituir um
wapeas&mantq/ou melhor um ampumtamanto,garal de to-
de. & porgho direita da reglfo estomacal, ests tumor
ngo tem sbdde fixa, occupando ora a pequena curvatu-
ra ora & regifo mediana, dando assim 0rig§m 80 e8to-

m&go biledular'(l), ora a regig&o pilorica, sendo es-

(1) sféclére o Bensaude: Ubs, III,
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¢bstetricia: --- A tamponagem vaginal é serigosa nas
nemorraglas dos treﬂ ultimos mezes dn -
videz,

8l: === U &borto criminoso s & fraguen-
te apbds dois mezes de edade do producto
de concepgio., '
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te ultima localisagéo a mals frequente e que geralw-
mente dd origem & estencse da regido. Deve diger-se
que nic & somente o tumor ghe origina a estenose
pllorica; pode esta ser tambem devida, quer a ume
hypertrophia da valvula pﬁloricq/quer a uma clcatriz
de origem syphilitica,

b doente pbrtador de uma estenose pillori-
ca syphilitica geralmente aé-pb&e digerir elimentos
liguidos, causando-lhe QS éqlidba dérés/que 8d pelo
vomito .se acalmam, B' de'ndtar'ainda o grande esta-
do de fraqueza 6 de emaciagfio em que o doente cae.
Os vomitos, muitas vezes de sangue, apresentando
atéd a cdr de borra de caféd, sio acompanhados de me=
leona, A capacldade estomacal varia entre limites
ﬁuito afastados, podendo achar-se grandemente di-
minuida ou pelo contrario augmentada, chegando nes-
te caso a dilatag&o a attingir & symphise pubica,
como refere Einhornm,

Vé-s86 pois que & cachexia, os tumores, as
hematemeses, a anorexla habltual, a difficuldede e

& demora nas digestﬁes,'os vomlitos alimenteres e as



d8res, quer aspontanean quer provocsdas pela pres-
880 cu vela ingestfo de nlimentos, sfo os eymptomas
capitees do casncro syphilitico do eatomago, He ain-
da um symptoma que sé se encontra nas estencees; e
vels & ger s presengs de resilduos alimenteres no con-
toudo estomscal no estado de jajum.

lemos assinm ooncluido o estudo dos ayme
ptomas das diversas Pormas de lesSes gastricas oy-
»philitieas. -




Capitulo IV

Frognostico

0 prognostico déiffere segundo os periodos
gue consldorar-nos; em gefall& benigmo no periodo see
cundario, a nso ser no caso do gpparecimento, alias ra-
ro, de uma exulceragio da wmucesa, ou dba vomitos ine
coerciveisz que gcdaﬁ levar o doente & wun estado de
inanigéo fatai.

o pericdo tereiario deve elle ser muito
mais reservadc; Se se tratae de ume ulcera syphilitles
sio para temer as hemorragias ou a perfuragiio peri-
toneal, que podem conduzir & ur resultado fepal espo-
clalmente no sogundc caso,

Ha fOrua cahcerosa e ne estencse pilorics
é a cachexia o grande perigo, 580 para receiar tame
bem & atrophla da mucosa gastrice e consecutiva ape-

psia complets, que®produz nas gestrites chronices de
, ’ .



dez e onze annos de duraclo.

W&o efo estus lesdes forgosacente incura-
veis, como nunerosss obsorvagBes snatomicas demonce
tram,mas & indispensavel para isso cateblecer eedo o
dlegnostico certo ou pelc menos provavel de losSes
mﬁtﬁmaﬁaaa,ayphilitiaﬁﬂlﬁ institulr irmediatenmente
¢ tratexento especifico, sem 0 gue ac laaﬁéa peraige

tem, o com olles & gravidede do prognostico,




Capitulo Vv

Dlagnostico

k2o sfo ms perturbag¢des gastricas, mesmo quan-
do predominem de noite, nem a investigagBo do chimis-
mo gastrlico de resultados eoxtrememente varios, que
hea.parmittam affiroer a oéigam syphilitics daa'lwsﬁam.
38 a ansmnése de ums infscgao syphilitica anterior,
ou o apparecimento concomltanté ile uma gomma, de ume
osteoperiostite , d'umm erup¢io terciaria, ou 2 pre-
senga de clcatrizee caracteristicas, nos levarso a
suppor a verd&deiré origem da les&o gastrice,e a ten.
tar a confirmugfo pela rescglio de Wassermann, ias o
- que vem coufirmar cathegoricamente © diagnoétioo é a
efficacla do tratsmento especifico depols da inuti-
lidade de todss as medica¢les ususos das gastropethi-
as, '

#80 se pode neu se deve pordu, eaperar por tal effisa-




ci@ pars se fazer un diagnostico; deve-se antes,
despertada a primeirs ﬁuapelta'da enfecrio gyphili-
tie# por um ou umale symptomas ou palo 1ntar%ogatorio,
rroceder lmmediatamente 4 colheita do sungue,e fazer-
lic & Wassermenn; e,obtido ¢ resuldsdo positivo nfo
hesiter na applicacio do tratamento especifico, Na
nosse observagio, como adiante se vé, a Wassermsmn
deu resultado franeaments positivo, e ainde em cinco
observactes de srefting, dums de ulcera do estgmago
e tres de ulcera do duodene,va sdro reagiu'sempre PO~
sitivamente (1), V8-se bem quBo grande & a imporﬁan-
cia da reacglo de W&ssermann para se instituir pre-
éocemente uma medicaciio especifice acertads ., Infe-
lizmente na pratice corrente,ou por falta de techni-
ce,ou por falte de lab@ratario; esta mnalyse § impos-
sivel, o ter-so-ha unicaumente como guia o dispnostico
clinico e differencial, E' sempre para recordar,que
alguns syphiliticos aprosentam perturbagtes gastri-
caé.gue ngo tiram & sus origem da doenga, mas sim do

tratamento mercurisl ou iocdetado anterior, ou de up

(1) Krefting:= 4 B8ignificagéo Clinica da Reegdo
de Wessermann, Paric-.edical, 27,Abril, 1912,




eastado neurasthenico, seradc pelas preocupag¢gdes natu-

rees do doente que csabe © mal de gue seo encontre st
cado,

Tambem nem todas as perturbagdes gastiri.
cas dYorigem syphilitlca dependem de uma leséic do
estouago. Assim, as perturbagdez do pericdo secunde-
rlo derivam da intoxiceg&o geral e ds anemia conse-
cutiva, ou de uma nevrose gue a infecgfio despertou.
xo periodo terciario tomos as hamatemesea que dspen=-
" dem de lesBes sypiiliticas do bago, do pahcreaa. a
especialnente do figado; estas ultiﬁaa, por vezes
fulminantes/aﬁc devidas £ compressBo dos vazos porta,
por lesfes syphiliticas, ssguida de estsse venosa e

mesmo de varizes do estomago; mas neste caso 08 SR~

ptomas de clrrhose hapatics vem-nos alnds esclarecer

o diagnostico,

Poden as losSes hepaticas traduzirgi-se

ainda por perturbagdes despepticas, embarmgos gastri-

cos ou vomitos, associados a perturbacles rennes, mas
aqui os symptomas gastricos nfo 880 os unicos,e os

synplonas das outras leeles facilitam o diagnostico.




s vomitos podem ter por origem uma loca-
lisag80 syphilitice meningea, cerebrsl, cerebqlloss
ou labyrinthica, mas serfo entfo bruscos, se: dres
nem nﬁﬁae&a procedentes, e acoupenhados de ceophalale
gilae nocturnas, o d'outros symptdmaa rrovrioc d'essas
af;acqses. |
{ yamben elgumes myelites syphiliticas, e o
taves no seu inicio, podem simular gastropathlas,
mes examinar-se-is nestes CasOB as perturbagdes de
eensibilidade, e motilidede, 08 reflezos, o a exis-
tencia do signel de Argyll-ilobertson; no tabes &
fr@quanté constatar-se & indéicaaia do tratsmento

especifico como dizem Fournler e Killan (1).

(1) Journ=zl des Fatriciens, 1903,
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Capitulo VI

Tratamento

Se bem que o mercurio e o 1odeto de potas=
#lo sejam bem tolerados em geral pelo estomago queddo
administradoa por via buccal, & preferivelllﬁpregar
nas gastropathiss as fricgSes ou as injecgSes mercu=-
riseé, ndo 88 para poupar o estomago, mas ainda pore
que estes dois modos d'administraglo constituem o
tratamento intensivo,{l) O lodeto de potassio n8o
deve ser regeitado completamente, pois encontra as
suagapplicagdes ainde, por via rectal (2 a 4 gram-
mas por dia), 8 em todos os capos em que © doente,
apresentando intolerancia absoluta para o mercurio,
0 pode supportar sem agravamento dos seus padecimen-

tos gastricos ou d'outras perturbagdes.

(1) Dieulafoy-Pathologie Interne; Gaston Lyone
- Thérapeutique; iremolidres-Pratique :ddi-
co-Chipurgicale; krefting, siillian-Paris ié-
dical, 1912, Obs, I II, III, LV,




intre os dois tratamentos nercuriaes da-
wos a preferencia £s injeccBes 5~ s vor eor um
tratamento mels energlico,mes sinda por podermos
avaliar slito melhor & aoﬁe de mercurio que o dﬁen-
te absorve, nio falando nas vantagens do acelio o da
rapidez tanto na administragfo como no effeito.

iHas inj)ecgles preforimos o bibrometo ou o
ﬁiiédetc de mercuric em sglth aquoso, contendo,nos
casos ‘ordinarios, melo centigramﬁu & wn cqntiérawmu
de substancia activs por centimetro cubico. Nos ce~
808 graves poder-se-is fazer uso de solugbes mals
concentrades, contendo dois, tres, quatro ceﬁtlgramu
mas de substancie activa por féhtimetro cubico,

Ho noasc doente as injecqoles adoptades fo=
ram as de bibrometo de mercurié com optimo result:do,
mas Jjulgc talvez p#ereriveis as de bilodeto, por sesen
um pouco :noz dolorosss,e principalmente pela aseoe
clegBo do 1odo ao mercurio, ‘

Lstas injecgbes devem ser profundarente intra-
- musculares e appiicadaa na regifio nadegueira,

80 & do hosso conhecimento nenhum caso de




applicagio do dioxidiamido-arseno-benzol 4s gastro-
pathiase syphiliticaa, néo nos podendo por is:o pro-
nunciar sobre & efficacis d'esse tratamento, L' fe-
crer poréﬁ, que, dede & acgfio slectiva do arseno-

benzol pars a cicatrizagfo das ulcerag¢des do perio-
do terciario, elle encontre a sua oppurtunidsade de
applicagdio nas ulceras de estomago de origem syphi-

litica; e que ne periodo sscundario modifique favoe

ravelmente as perturbaqﬁea nervosas Jque nesse perio-

do apparecem por vezes nas mulheres,

Quanto ao tratamento.adjuvante, instituie
remos O regimen lacteo absoluto durante os primei-
ros tempos, porque ao fim de alguns dlas de trate-
mento especifico a intolerancia alimentar desapps-
rece e poder-se=-ha voltar ao regimen mixto.'Se o]
doente no lnicio do tratamento tolera mal o 1eite;
addiciona-se a este a agua de c¢al ou agues alcalle
nas como ae de Vidago ou Pedras Salgadas; poder-see
ha tambem recorrer ao lelte de jumenta que & melhor
tolerado em certos doentes, ou asinda ao kephir, No

cago de d8res muito intensas pode~se associar a wums
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colier &ﬁ‘aaga de agus de csl um millisrsunie de chlope
hydrate de morphine o tres willigremsas de c&lghydr&u
to de cocains, isto pars ume chevens ée leite. Aavhe-
matemeses combater-se~ha pelos molos ususes, como so-
jamm as beBidas geladas, as spplicegSes de gelo ns ro=
gifo evigastrica; e se s hemorregla & nuito abundanw
te praticam-se es injecoSes subcutaneas de sdro phy-

siologico,
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Observaglio 1 (1)

Levon -- Syphilis gastrica greve; estomngo bi-
iocular, cura. (Semsine .:édicsle,
sarga, 1910),

Uma muilher § attingide durante mulitos mezes de
vamitoa.iacnﬁamnﬁam e do d8res gastricas, con ombe
gZrecimento coneideravel, O exame ragicacmmiao rOVE-
lou um esﬁnmaga biloeular e uma sstencse situzda a
dez centlimetros do eardis,

0 reglxen lacteo ¢ © euprego 4o blsrmtho nfo
tendo modificedo o estado da deente, reccrreu-se e
injecoBes de biloieto de mereuwrio (1¢ inj. de dols
centigrammas), e ao lodcto de potassio na dose de
tres graaﬁas por dls durante wm mez, ,

opois deste trataniento as dfres ¢ oe vomie
o8 daaap§arscaram e a doente pesou meis tres kg..
Trateva-se pols d'ums syphilis gastrice de £8me grae

Voo

{1) szcolnemos entre ocutres sstas 8 obser-
vagber nor seren das mais recentes e
GoptT i roRese 308 processos de inves-
o 238 modernos,
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Observagéo II,

Gallisrd --- Syphilis gastrice, (Semaine Médicale,

14 de Jurho, 1911).

lulher de cincuenta e um annos attingida de syphl-
iis gastrics ulcerosa; (hematemesos repetidas, desegual-
dade pupillar e signal de Argyll Robertson, reacgac de
Bassermann positive), que se curou completamente depois
de duas series de injecgbes intramusculares de biiodeto

de mercurio, seguidas de fricgﬁés de unguento napolita-

no,




Gbhaey ki,

wbeldre ¢ - o bil. < Qlori-
e o litics, Gure role tratnrmengo

egpecifiico} exor~ » i nY ot o qpupie

Li8al - 1911).

Doente do sexc masculino de cincoontea e quatro
armos, = rosentando perturbagles gastricas graves
eeﬁ‘emagracimgnta e cachexis ous fazie crer nz oxis-
tencle de um cancro; ligesira hypopepsia ras nenhuns
vestiglos de esngue nas fezes. U exeme radiclozice
mostrave ws eaﬁamﬂﬁm blloculer; o biszutho enchia o
bolea superior o 38 tres. guartos de hore depols pase
sava pars & inferior,.

Com o tratamento especificc as perturbacSes
gastirices melhorsram rapldssente; o doente angren.

tou ds peso 11 kg, em quUELrv meZes, e 20 nesmo teme

po & commnicagfo entre oo duse bolsas tornava-ce Coe
ds vez mels facil até que ume ultime radiogrenbis ape-

nas deixuve perceber um esbogo ds biloculando,




Obeervagio IV,

Jo. O, do 43 ammos,. carrejdo, casado, entrou na
enfermaria de CGlinica iisdica da Faculdade de iledi-
cin# do Porto a 7 de liargo de 1912, Apresentava uma
pallidez generaligzada e queixava-se de grande ésta—
do de fraqueza, Gastralglas intensas sobrevinham
depois da injest@o dos alimentos, As ddres accen-
tuavam.se -no cavado epigastrico, tendo correépon—
g@encia na regifio dorsal; estendiam<se por todo o
lado direito do abdomen,e eram mais accentuadas no
decubito lateral direito. Tinha tido vomitos, hema-
temeses e constipagho. Gontraira o cancro syphlliti-
co havia dois annos, e d'elle ainda apresentava ci-
catriz; no membro inferlor viam-se-lhe manchas aco=
breadasj ganglios inguino-cruraes volumosos e dolo=-
roeos; os gangllios axilares estavam hypertrophiasdos,

| Felta a lavagem do estomago nBo accusou retens&o
o que eliminou a hppotese da estenosse pylorica, A Re-
ac¢do 3e Wassermann deu francamente positiva, Iniclou-

~8e o tratamento pelas injecqgBes de bibrometo de mercu-




rio (1 cme, p. d.),cedendo as ddres & quinta injec-
gao, e augmentando successivanmente a tolerancia gas-
trica; o doente que a principio mal tolerava o lelte
alimentava-ae ja pelo repimen mixto, A' vigessima
injecqao todes a&s perturbag¢les gastricas tinham CO8 =

sado,e 0 doente retlrava curado da sua gastropathia.
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LULiE 0uCriULivie s -ee O optomago & W
mais incortantes do tubo digestivo,
Anstomid icpograghic —— + indionennavel o co-

ndeol*ﬁntc doz o x ralaqoes
408 QT ()m, COome .

L0 - "mwﬁos ciilimiceos do invest. )
conatituca auxliisres indisponsaveks Jos
instrunentos de optica,

ratbolopis epal; --- U hospitel é ainda 0 grander ceve
po dYobservaclio dos procesesos morbidcs,

‘higiolﬁgiﬁ. -== Ho lucts inconszciente contra o calor,
0 inleio da regulagéo tnermica é o elevegio
- da temperstura intorns, _

tomin 010  --- Y 50 modico gue @oumpete &
autmpmia e nZo a0 especimlista em Anatomie
Pethologicsa.

sovoris dedless --- O biiodeto de mercurio & o melhor
trotanento especifico de syphilis gastricsa,

Fatholopie Extorno: «-- 08 traumstismos e as operagSes
cirurricns as3o causas frequentes de compli-
caglesn nulmanareq.

Pathologla Internas --- A triasde symptometica, rastral-
giaz vomitos e hemntemeses obriga é investi-
gacto da existencie da syphilis,

iypleng; =e-- A welhor profilaxia da syphilis 8§ o trate-
mento dos individuos #nfectados.

Operaqglies; --- Llc ha pequenas intervengles em cirurgiz,
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