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DESCRICAO DO CASO CLINICO

Mulher de 55 anos, sem antecedentes familiares de relevo, com antecedentes pessoais de colite ulcerosa refrataria a terapéutica médica, submetida a
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Servico de Gastrenterologia do IPOLFG — 1; Servico de Gastrenterologia do Centro Hospitalar

de Lisboa Norte — 2

protocolectomia total com ileostomia definitiva em junho/2015 (peca operatdria corroborou o diagnostico de colite ulcerosa em fase ativa, sem outras alteracoes,

nomeadamente lesOes polipoides).

- 4 anos apos intervencao cirurgica inicia quadro de instalac&o progressiva de nauseas, vomitos pos-prandiais e anemia ferropénica.

Realizou EDA onde se observou, em todo o corpo distal e antro, incontaveis formacdes polipoides, semi-pediculadas, de aparéncia edematosa, que prolapsam para

o limen gastrico dificultando a visualizacao da mucosa a passagem para o bulbo. Estas lesbes envolvem o piloro, que ndo se consegue individualizar e continuam-

se pelo bulbo proximal (Imagem 1). Realizadas multiplas macrobiépsias (Imagem 2), compativeis com polipos hiperplasicos (sem evidéncia de infecao por HP).

Imagem 1.

Imagem 2.

Realizou posteriormenteTC abdomino-pelvica, onde € descrito um acentuado espessamento pseudopolipoide das pregas gastricas, principalmente no corpo e antro,

sem outras alteracoes de relevo.

Por agravamento das queixas, associado a perda ponderal significativa e intolerancia alimentar (apesar de terapéutica medica otimizada), foi submetida a
gastrectomia total com reconstrucao em Billroth Il, sem intercorréncias (Imagem 3).

A andlise anatomopatologica revelou a presenca de multiplos polipos hiperplasicos e hamartomatosos em provavel contexto com sindrome hereditario

(nomeadamente Sindrome de Polipose Juvenil, Sindrome de Cowden ou Sindrome de Cronkhite-Canada).

A doente foi posteriormente avaliada em consulta de genética, aguardando de momento a realizacdo de diagnostico genético para definicAo de proposta de

vigilancia.

MOTIVACAO

Apresenta-se este caso pela sua raridade e exuberancia das alteracoes endoscopicas encontradas. Permite ainda objetivar a multiplicidade fenotipica dos sindromes

poliposicos hereditarios, que muitas vezes dificultam o seu diagnosticos precoce.
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