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44 ENVOLVIMENTO GASTRICO POR DOENCA SISTEMICA - UM CASO CLINICO
Antunes A.G., Eusébio M., Vaz A.M., Queirds P., Cadilla J., Peixe B., Guerreiro H.

Os autores reportam o caso clinico de um homem de 66 anos, que recorreu a nossa consulta por
enfartamento pés-prandial e saciedade precoce. Tinha como antecedentes pessoais relevantes um
Sindrome Mielodisplasico, a cumprir quimioterapia com 5-Azacitidina e suporte transfusional 2 vezes
por semana; uma Hemocromatose secundaria, com Insuficiéncia Cardiaca classe Il da NYHA e ainda
alergia a quelantes de ferro. Ao exame objectivo, apresentava-se hemodinamicamente estavel, com
mucosas descoradas, hipocratismo digital e fervores crepitantes finos bibasais; hepatomegalia de
bordos regulares, sem dor a palpacéo de todos os quadrantes do abdémen e toque rectal sem
alterag@es. Iniciou terapéutica com inibidor da bomba de protdes e programou-se uma endoscopia
digestiva alta, que revelou no corpo gastrico, pregas espessadas, com uma mucosa de aspecto nodular,
difusamente hiperemiada, com areas de coloracdo acastanhada (biopsou-se). A anatomia patologica
revelou no H&E, edema superficial da mucosa, com inflamagéo cronica e uma camada de um pigmento
acastanhado, que se estendia ao longo da superficie do epitélio para as criptas gastricas e lamina
prépria, com expressao quer extra-celular, quer intra-celular (macréfagos), com marcacgao positiva para
0 Azul de Perls. Estabeleceu-se o diagnéstico de hemossiderose gastrica. Na auséncia de histéria de
toma de ferro oral, ou de etilismo cronico, a hemossiderose géastrica difusa corresponde a uma patologia
extremamente rara, somente descrita em case reports, habitualmente em associagdo com a
hemocromatose (primaria ou secundaria) e casos de eritropoiese ineficaz (talassémias alfa e beta
graves; sindromes mielodisplasicos). A terapéutica passa pela utilizacdo de quelantes de ferro, ou de
flebotomias. Por reac¢cbes de hipersensibilidade graves, o nosso doente ndo pode cumprir quelantes de
ferro e as flebotomias estavam contra-indicadas, atendendo ao grau de Insuficiéncia Cardiaca. Ou
autores salientam esta causa rara de dispepsia, salientado a respectiva iconografia.
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